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Bei der jetzigen Verlegung iler konigliclen Entbindungs- 
sclmle zu Leipzig, seit 1810 der dritten, frage icli nicht, ob 
durch (He Wahl und darch die Einrichtung der neuen Localicn 
diese Lehranstalt grössere nnd gesundere Ränine für ihre 
Zwecke gewonnen habe? Es versteht sich von selbst, dass 
sich das so verhalte, da das königlich Sächsische Cultns-Mi- 
nisterinm die früheren Re|iaraturen and den jetzigen Nenhau 
nach reiflicher Prüfung verordnet hat. In meiner Stellung als 
Lehrer und Arzt fühle ich mich besonders bewogen, die Frage 
hier anfzuwerfen: hat diese Lehranstalt seit ihrem Bestehen 
zur Vervollkommnung der GeliurtsMlfe wb-klich heigetragen, 
Mie ich es auf den ersten heid.en Seiten meiner „Schriften 
zur Beförderung der Keiintniss des menschliclien 
Weibes und zur Bereicherung der Geburtshilfe, 
l. Theil, Nürnberg 1812*' neben dem Bilden brauchbarer Heb- 
ammen und wuhrliafter Geburtshelfer als einen der Hauptzwecke 
dieser praktischen Schule bezeichnet habe? Die Antwort möge 
der Leser aus der folgenden Rede entnehmen, in welcher ich 
bestrebt gewesen bin, die vom Professor Bo er in Wien gelehrte 
und ausgeübte Geburtshilfe wissenschaftlich zn stützen. Ist es 
lüir dadurch gelungen, dass ich auf die sämmtlichen innern 
Verwandlungen aufmerksam gemacht habe, welche die an- 
strengende und schmerzhafte Gebort im ganzen weibllclieu 
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Körper^ in den äusseren Eiorganen nnd im Fötus bewirkt und 
bewirken soll^ nachzuweisen^ dass diese dynamischen oder in- 
nern Veränderungen in den Gebärenden und in den Leibes- 
früchten eben so naturgesetzlich an das Niederkommen gebunden 
sind^ als das Ausstossen der Kinder und der Nachgeburten 
aus Uterus und Bauchhöhle^ so kann es auch nicht länger in 
Abrede gestellt werden, dass dadurch die bisherigen Begriffe 
über den Verlauf der Geburt wissenschaftlich aufgeklärt und 
die Behandlung derselben zu einer acht rationellen erhoben 
werden kann.*) Wenn wir aber diese innern dynamischen 
Verwandlungen, welche im 4ten Theile der folgenden Rede aus- 
führlich geschildert sind, die aber nur die natürliche Geburts- 
thätigkeit, keineswegs aber ärztliche Bemühungen zu Stande 
zu bringen vermögend sind, in jedem Geburtsfalle aufmerksam 
beachten, werden wir auch in den Stand gesetzt, denselben in 
allen Beziehungen, sowohl in Betreff des Einflusses auf die 
Mutter als auch auf das Kind richtig zu beurtheilen. Deswegen 
sind aber auch in der Leipziger Entbindungsschule die klinischen 
Schüler angewiesen, die ihnen zum Behandeln zufallenden Ge- 
burten rücksichtlich der dynamischen Einwirkungen eben so 
genau zu beobachten, wie hinsichtlich der äusseren und mecha- 
nischen Vorgänge und in ihren Relationen die erstem eben so 
bestimmt zu erwähnen, als etwa die Zeit des Blasensprunges, 
die Aufeinanderfolge der Geburtsperioden und ähnlicher Ereig- 
nisse. Ja sogar die Lehrtöchter werden in der Schule wie- 
derholt ermahnt, auf diese dynamischen Verwandlungen auf- 
merksam zu achten. 

Durch das Bekanntwerden der an den regelmässigen Ge- 
bnrtsact geknüpften dynamischen Einwirkungen wird es unter- 
richteten und aufmerksamen Geburtshelfern auch leicht, die 



'*') Ein diese Grundlehren enthaltendes Compendiuni wird im nächsten 
Sommer oder Herbste von mir verfasst gedruckt werden ♦ 



Fehler der eifrigen und eiligen Kinderzielier, die aus WillküLr, 
aus Ungeduld oder aus andern verwerflichen Ursachen Entbin- 
dungen künstlich beschleunigen^ welche die Natur einige Stunden 
später mit weit mehr Schonung für Mütter und Kinder be- 
endet haben würde, zu erkennen. Wenn daher die von mir 
in der folgenden Rede über den Lauf der Geburt aufgestellte 
Ansicht mit der neuesten, mehr activ gewordenen oder schneller 
operirenden Geburtshilfe in Streit gerathen sollte, wie es mit 
Bestimmtheit vorauszusehen ist, so steht zu erwarten, dass die 
offen vorliegenden Thatsachen die bessern Köpfe nach und nach 
belehren und zu richtigera Einsichten bringen werden. Männer 
freilich, welche die Geburtshilfe als ein bürgerliches Geschäft 
des Verdienstes wegen betreiben und sich zu der Moralität, 
welche im Geburtsacte die natürlichen Rechte von Mutter und 
Kind gleich hochachtet, emporzuschwingen unfähig sind, werden 
entweder die dynamischen Einwirkungen ganz ableugnen, oder 
deren wissenschaftliche nnd heilsame Bedeutung in Abrede 
stellen und deswegen in der Praxis ganz unberücksichtigt 
lassen. Schwerer wird es so lange fallen, als die Hebammen 
nur aus der niedersten Yolksklasse gewählt werden, diejenigen 
von ihnen zur Geduld, Ausdauer nnd zum ruhigem Abwarten 
der Geburtsthätigkeit zurückzuführen, welche durch das ge- 
waltsame Erweitern des Muttermundes und Zerreissen der Ei- 
häute, ingleichen durch übereiltes Ausziehen von Kindern 
stets fertiger Geburtsbändiger für die Praxis verdorben worden 
sind. 




Vorbemerkungen, welche zmn richtigen 
Inhaltes der folgenden Rede beitragen 
können. 



De, 



vollkouimnun^ ilcrGebiirlsliilfe haben sich von ilcr frülicsten Zeil 
her mehr und andere Hindernisse enlge^engeseUl , iils dein Fortschreiten 
der Wundnrzneikunsl nnd der sogenannten innern Medicin. Die Geburls- 
hilfe hat tts tatt den hühern Forlpflanzungsvcrrichtungeo des weiblichen 
Körpers kii Ihan, von welchen der Miinn an sich selbst Beobnclitnngcn und 
Studien zu machen ausser Stande ist, die aber auch von ilon Frauen selbst 
mehr geheim gehalten werden. Mächten aber auch diese anter gewissen 
Bedingungen noch so bereitwillig sein , Miinnern Auf>idili'isse über ihr 
Belinden, wnhrenil sie schwanger oder im GebJii'en sind, zu geben, so 
würde dadurch doch sehr wenig Lichl über diese schweren Verrichtungen 
verbreitet werden, weil Schwangere und Gebärende ohne liefere Kenntnisse 
ilieser Zustände unfähig sind, das richtig xa deuten, was in ihrem Innern 
vorgeht. 

Daher begegnen wir in der Geschichte der Enlbindnngsknnsl wfih- 
rend einer lungern Zeilpcrioile Irrthümern und falschen Ansichten und nur 
erst dann wichtigem Aufklärungen über die Schwinge rschafl und Geburt, 
nachdem den Männern gestattet war, in Geltärhänsern , die zur Aufnahme 
und Verpflegung armer Schwangeren utnl Gebärenden errichtet worden 
waren, diese xa beobachten und äusserlich nnd innerlich zu untui'suclien. 
Alier auch von dieser Zeit au dauerte es noch lange, bis sich einzelne 
Geburlsärzte so viel Geschicklichkeit im innern Untersuchen aneigneten, 
dass sie durchs Gefühl genau bcsliiiimen lernten, wie sich der Ko|ir des 
Kindes oder jeder andere vorausgebünde Thei) ilcsselben ins Becken ein- 
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slellle und durch dasselbe hindurch j^edräiig;t wurde. Es ist bekannt, dass 
der lleissige Georg; Wilhelm Stein in mehrern Ausgaben seines 
Lehrbuchs der Geburtshilfe die Einstellung des Kinderkopfes in 
den Beckenkanal eben so fehlerhaft lehrte wie yiele seiner Vorgänger, keines- 
wegs aber so naturgetreu, als er es in seiner Gebäranstalt hätte finden 
können und als es Fielding Onld'^) schon 1742 in seinem Werke 
über Entbindungskunst (beschrieben hatte. Wie der Mensch aber 
überhaupt das mehr vernachlässigt, was ihm ganz nahe liegt und mehr 
nach dem sucht und forscht, was entfernt yon ihm vorgeht, so hat er sich 
auch im Betreff der Erforschung des Geburtslaufes benommen. Die Be- 
wegung der Himmelskörper, des Mondes, der Erde u. s. w. um die Sonne 
and um sich war längst bekannt und bis auf das Allergenauste be- 
rechnet; wie aber der Mensch aus seiner Bildungsstätte an die Aussenwelt 
gedrängt wurde, und dass dies ebenfalls in einer drehenden Bewegung 
geschehe, davon hatte lange Niemand eine Ahnung. 

Zu diesen die Erlernung der Geburtshilfe erschwerenden natürlichen 
Hemmnissen gesellten sich zwei wichtige Versäumnisse der Aerzte, erstlich, 
dass sie in ihren Studien der Schwangerschaft und der Geburt zu wenig 
Gewicht auf das Geschlechtliche und auf die Beziehung des Mannes zum 
Weibe legten, und demnach auch die höheren Fortpflanzungsverrichtungen 
des Weibes fast nur als Erzeugnisse des weiblichen Körpers beurtheilten 
und wenig-stens die Befruchtung und die Einwirkung durch den Mann zu 
niedrig anschlugen. Die ausserordentlichen Folgen der Schwängerung 
lassen sich, wenn sie sich im Gebiete des Physiologischen erhalten, schon 
schwer durchschauen, weit schwerer lallt es aber, wenn sie den Character 
des Pathologischen oder der Bildungsverirrungen durch Versetzung des 
Milchstoffes oder des Zeugnngslebens im Wochenbette annehmen. 

Zweitens versäumten die Aerzte von den frühesten Zeiten her bis 
zu unseru Tagen, wissenschaftlich festzusetzen, ob das Gebären eine rein 
physiologische und gesundheitsgemässe oder eine krankhafte Verrichtung 
sei. Waren nun auch viele Geburtshelfer der neueren Zeit der Ansicht, 
dass die Geburt im Allgemeinen nicht als krankhafter Act angesehen 
werden dürfe, so wähnten sie doch, in den einzelnen Geburtsfällen so 
viele Abweichungen vom regelmässigen Verlaafe za finden, dass nur sehr 
wenig Entbindungen übrig blieben, welche sie für regel- oder gesundheits- 
gemässe gelten Hessen. Auf dergleichen der Willkühr der einzelnen Ge- 
burtsärzte, keineswegs aber der gründlichen Kenntniss des Geburtsgeschäfts 



*) A treatige of roidwifery. In three parts. Dublin 1742. 8. 



flnllehnten Angalicii slossen wir in den eiiizeliii'ii SrlirifteD iibpr Geburta- 
hilfe oft, weil öfter nlier in der Pnixis. Der Eine erklärt jede Gebart für 
jaehr oder weniger krankhuft oder (loch wenigstenFi für einen ProecBs, 
während dessen dem Weibe medicinische Hilfe geleistet werden müsse, 
aber Mach in dieser Ansicht (ritt Unsicherheit nnd Si-hwanken ein; denn 
der Eine enlsehliessl siih zur mechanischen, ein Anderer zur arzneilirhen 
Hilfsleistung. Diese ungleiche nnd ansichere Behandlung der Geburt des 
Mensehen wird eo lange forldnuern, bis wissenschaftlich bestimmt ist, ob 
Üesellie zu den krankhaften Anfällen des weiblichen Orpinismns oder zu 
4en gesund h ei Isgemässen Verrichtungen desselben gehöre. 

Weiler hal es auch der Vervollkommnung der Geburtshilfe ge- 
ichiidel, ilasa dieselbe als ein inlegrirender Thcil der Wundarzneikunst tie- 
trachtet und itie.Äusi'ibung derselben Iflngere Zeil den Chirurgen üiierlosseu 
worden ist. In den Händen von Wundiirxlen wurden die inneren und dy- 
namischen Vorgänge des Geburlsgesehüfls libersehen nnd nur etwa die 
mechanischen oder äussern Kreigoissc bcriicksichligl , daher auch damals 
Gebären so viel als Entleeren der Gebärmutter vom E'ie hiess, nnd hätte 
dies durch einen Zauberstab ohne jede Anstrengung der Gebärmutter er- 
möglicht werden können, so wi'irde man damit sehr zufrieden gewesen sein. 

Nicht wenig Eintrag hat es auch der zeitgeuiässcn Fortbildung der 
Geburtshilfe gelhun, dass viele ärztliche Practikerund sngar medicinisch sehr 
onlerrichlele Männer, welche während ihres Sludirens der Arzneiknnst anf 
UniversillLlen unch Collegia über Geburtshilfe gehört und wohl anch eine 
oder die andere Klinik mit Schwangeren, Gebiirenden nnd Wöchnerinnen, 
je nachdem es ihre übrigen Leclionen, die sie den geburtshilflichen vor- 
zogen, weil sie die Gehurtskunde auszuüben nicht beahsichliglen, besucht 
haben, sich einbilden, sie hätten mit der Medicin die Geburtshilfe voll- 
släudig erlernt. Ueben nun dei^leiclien Pracliker die Geburlshilfe gar 
nicht ans, so fehlt ihnen nicht allein jede Gelegenheil, sich weiter zu üben 
und fortzubilden, sondern sich auch von ihren Li'icken und Schwächen zu 
unterrichten, und deswegen kommt es anch nicht seilen vui', dass Männer, 
welche die Geburtshilfe auf den Hochschulen unvollkouinieD und oberfläch- 
lieh sludirt und hinter her anch nicht ausgeübt haben, die harl nackigsten 
Verferhier von ganz nnhaltbaren Ansichten und Behandlungsarten sind und 
blieben und sogar Riickschrillc in diesem Fache befördern halfen. Alle 
solche gell urlshi Uli che Theoretiker künnen aber auch von Andern nicht 
hIb Schwache erkannt werden, wenn sie selbsl die Gebuilsliilfe nicht aus- 
iben, hIho auch durch Thalen Ihre Leistntigen nichl beurkunden. 
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Keine Kunst und Wissenschaft^ wird ohne fortgesetzte Uebung durch 
Praxis so schueJI vergessen als die Geburtshilfe. Nic]it allein das Ge- 
schick und besonders das Vermögen, innere Zustände durchs Gefühl richtig 
zu erkennen, entschwindet den Händen, sondern auch das Wissenschaftliche 
dem Gedächtnisse in kurzer Zeit, wenn die Gelegenheit fehlt, Gebärende 
zu beobachten und durch deren Klagen und Bitten um Hilfe oder sonstiges 
moralisches Verhalten an die mit dem Gebärungsacte verbundenen innem 
Vorgänge erinnert zu werden. Gelangen nun solche der Geburtshilfe ent- 
fremdete Aerzte als tüchtige Practiker in andern Fächern der Medicin in 
solche Stellungen oder Aemter, in welchen sie sich veranlasst linden, ihre 
Stimmen über geburtshilfliche Fragen abzugeben, so enthalten sich wohl 
Wenige ihres Urtheils, sondern antworten mit wichtigen Kennermienen, 
wie sie sich die vorliegende Sache bei mangelnder Kenntniss überdenken 
können. Auf diese Weise haben sich nicht blos die unten erwähnten 
Professoren Wolfart und Reil nebst dem Staatsrathe Hufeland verirrt, 
sondern auch andere Männer Fehlgriffe gethan. Ein Beispiel liegt uns 
ganz nahe: Als nach dem erfolgten Ableben der Appellationsräthin 
Trier am 1. Mai 1806 und nach Uebernahme des Trierschen Garten- 
grundstücks zur Errichtung einer Entbildungsschule von Seiten der hiesigen 
Universitätsbehörde eine königliche Kommission von Dresden nach Leipzig 
zum Revidiren der Ho<'hschule gesendet, dem damaligen perpetuirlichen 
Decane der medicinischen Facultät, dem Hofrathe Dr. Ernst Plat-> 
n e r den Auftrag ertheilte^ einen Plan behufs der Errichtung einer solchen 
Schule für niedere und höhere Geburtshilfe auszuarbeiten, entschuldigte 
sich dieser nicht etwa mit Unbekanntschaft in der Hebammenkunst und 
mit der Geburtskunde, sondern übernahm es, eine solche Arbeit zu fertigen 
und bei der höheren Behörde einzureichen. Nachdem mir gegen das Ende 
des Jahres 1809, bis wohin sich die Organisirung der Entbindungsschule 
verzögert hatte, die Anstellung als ordentlicher Professor der Geburtshilfe 
und als erster Arzt und Director an dieser Anstalt übertragen worden war, 
folgte auch bald die Verordnung an mich: einen Plan zu einer allge- 
meinen, in dem Trierschen Gestifte zu errichtenden Entbindungsschule mit 
Berücksichtigung der früher eingereichten Pläne der Herren Hofrathe 
Dr. Pohl und Dr. Platner auszuarbeiten. Indem ich mich diesem Auf- 
trage unterzog, lernte ich die Platnersche Arbeit näher und als eine solche 
kennen, die in vielen Sätzen revidirt werden musste. Unter den im Plat- 
nerschen Plane vorkommenden Vorschriften war auch auffallender Weise 
die mit begriffen, dass derDecan der medicinischen Facultät, nicht der in 
der Anstalt wohnende Director die aufzonehmendeu Schwangern auCnehmen 
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SolUu. Dieser von mir als ^iiaz uiiau-sriilirlmr zuriick^ewiesetio Voi^ehlag 
wni'do TD» der med ici Di sehen Fiicullat hei den Bcmlliuu^n über lueinen 
Pian wieder licanspracht , aber dnrch die von mir vorf^ebradilen Gn'inde 
keseiligt, nie der Leser aus dem ersehen kann, was ich in ineiaea 
I Schriflon zur Bcrürderuii^^ der KenuUiss des menschlichen 
nbee im Allgemeinen und zur R crcirhcruii;j; d er G elinr ts- 
bilfe insbesondere, Ir. Theil 8. Niirnberg 1821. Seite 31 und 32 
aber diesen jcanz nniiriicli sehen Vorschlag verütTcnÜirlil habe. 

DassderSofralh P litt n er, der sieh dureb seine Rednergaben, durch 
sein degaoles Latein im Sprerhen und Scbreilien und überhiiupl durch 
Beine dnssischen Studien nuszeichnelo, einen besehräiiklen DegiilF von der 
[ €!ebiirtshilfe müsse gehabt hüben , Ijisel sich daraus ■;cniigend abnehmen, 
' tos er in seinem ersten 1797 lieranage;;; ebenen Fi-ogrumnie, dem bis 1799 acht 
andere foli^len (Ernesli Plntneri Qiiaesliones medi(^inae forensis 
et medicinae Studium orlo semestribus descri|>tum n Ladovico 
CliouUnl iunclim edi). 8 1824.) Seile 401. in einer Tabelle nnler den 
von Slndit«nden der Mcdicin zu erlemtindoo Fftcheiii im achten Halbjiüir 
auch diu Geburtsliilfe mit Hodicnllir}) 4 Stunden und im 6 ten fernes- 
ler die Pathologie der Kindei'- und Wuclmerinnenkranidieilen ebcnl'alls 
in 4 Stunden nöclienilich Hufgefuhrl. Es liegt wohl offen am Tage, 
dnss, wer die Geburlshilfe nadi dem Plutnerschen Plane im nchlen 
Halbjahre seiner Studienzeit wöchentlich 4 Stunden hiirl, aber keine ge- 
bnrtshiiniche Klinik frequentirt und im prarlisclien Uebunf^en nicht Theil 
nimmt, auch uie einen vollsländigen BegrilT über die Kenntnisse und die 
Wirksamkeit eines (iraclischen Gebortsarutes erhallen wird. Welche Ord- 
nung im Studiren wüide aber der befolgen, der im sechsten Bnibjalire di« 
Pathologie der Wöchnerinnen- und Kinderkrankheilen boren und im achlen 
Semester erst vernehmen konnte, woiiurch das Leben der WüchnerInneD 
und der Neugebornen nusgezeichnet istJ 

Da noch heule viele practische Aerzle, Professoren und andere 
medicinische Beamte die Gcbui-tshill'e, die sie withrend ihrer Studienjahre 
erleml zu haben meinen, nicht ausüben, so knnn es auch nicht fehlen, 
dass von diesen Einer oder der Andere später Veranlassung erhält und 
natürlicher Weise auch ansimmt, über leichtere oder schwerere geburtshilfliche 
Fragen seine Stimme als Tollgüllig abzugeben, Beündet sich unter den 
Slimmendeu wenigstens ein anerkannter ih eo retisch -pro et i seh durchgebildeter 
Gcliarlsheifcr, welcher als amtlicher Referent die Sache den andern Mil- 
g'liedem vorlrägt und auseinandersetzt, so kann er diese durch seine Er- 
klärungen in den Stand selzcn, über den fraglichen Gegenstand ein 



^ 




12 

richtiges ÜHheil in fiUleii. Fekh aber der amtltche Refereul, wie z. B. 
bei der Denominatiea eines Professors der Geburtshilfe durch eine Facaltät, 
in welcher sonst kein einzi^r pmdiscber Gebartsarzt Sitz und Stimme 
hat, so mag sich die fragende Behörde Torsehen^ dass ihr nicht ein Docent 
Torgeschhigen wird, weichem das Verdienst zor Seite steht, in Zeitongen 
und Journalen Tiel von sich nnd seinen Thaten beriditet zu haben. Auf 
solche Weise werden ganz unfähige nnd unbrauchbare Männer wohl auch 
mit vorgeschlagen und ebenso auch ganz nutzlose Einriditungen für das 
Studium der Geburtshilfe geduldet nnd eingeführt, weil sie etwa auf andern 
Universitäten versucht worden sind. Wo das wirkliche Prüfen unausführ- 
bar bleibt, hilf! man sich damit, dass man Andern etwas nachmacht. 

Besteht aber der Gebürui^sact wirkKch in der allersdiwersten un- 
willkürlichen und zugleich in der edelsten Verrichtung, welche der weib- 
liche Körper für sich allein zu Stande zu bringen unvermögend ist, und 
wozu derselbe nur durch die befruchtende KraH des männlichen Sperma's 
befähigt wird, so liegt es wohl klar am Tage, dass die Geburtskunde 
ohne die Kenntniss der Physiologie des Menschen im Allgemeinen und 
Speciellen grundlich nicht erlernt werden könne. Die sämmtlichen Fort- 
pflanzungsverricfatnngen des Weibes und Mannes können ja nur erst dann 
zu Stande gebracht werden, wenn alle andern Oigane den Körper 
bis zu einer gewissen Vollständigkeit und Reife geordert haben. Es war 
von frühester Zeit her ein sehr schädlicher Fehlgriff, die Geburtshilfe zu 
sladiren, bevor man sich grundlidie Kenntnisse über das physiologische 
und pathologische Leben des Mensdien veredmA hatte. 

Nun erlaube ich audi mir, uo€k ein Paar Worte «her midi selbst 
beizufügen, da auch ich an der Vertheidigung der Rechte der Natur im 
Geburtsacte schrifilich und mündlich Thdl genommen habe, um nachzu- 
weisen, wie ich in diese eigenthnmiidie Bahn gedrängt worden bin, die 
Fortpflanzungsverrichtungen des weiblichen Körpers gründlich zu studiren, 
und die dabei von mir gemachten Entdeckungen zu veröffentlidien und 
später zu vertheidigen* 

Meinem Uebei^ange von der Stifbsdiale in Zeits zu Ostern 1800 
auf die Universität Leipzig folgte schon im Sommer 1802 eine Anstellung 
als Aramanuensis bei dem damaligen StadtgebnrtsheUer in Leipzig, Dr. 
Menz, von welchem ich so wie von dessen altern Gehilfen, Dr. Keller, 
der aber bald nachher als Hebammenldurer nadi Lnbben in der Nieier- 
lausitz versetzt wurde, sehr vielfältig zu Gebärenden mitgenommen wurde. 
Dadurch eihielt ich sehr vid Gelegenhdt, die gebnrtshiMichen Operationen 
nidit allein sämmtlieh anstellen m aeben, s on dem andi über die dabei 
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■ Mthigeu HaudgrifTu iind den Gebrauch der Instrumente miiiidlirli v 
M&nncrn belehrt zu werden. Als «her Dr. Keller zu Ende des .hiliraa 
1802 DHi'h Lübben nliging, wurden vom Dr. Menz mir kiinstlielic Ent- 
iiindnn§:en in der Sind t und auf dem Liiode allein nnverlrnul, weil derselbe 
durch Krankbeit abgehalten wurde, Gubiirende selbst zu behandeln. Teil 
war nach und nach dnruh viele Uebung dahin gekommen, da^a ich die 
8chwei'9len Üperalionen ohne alle Unlerslülzung' durch Andere mit gliick- 
licheni Erfolge beendete. 

Das Beobachten und SelbslansfiiTiren so vieler Oiiernlionen und das 
lleisHige Sludiren der bis dahin erschienenen Schriften über Geburlshilfe 
hiitle mich während des Jahres 1803 dahin gebracht, dass ich mich für 
vermögend ernuhtete, jede schwere Entbindung zu iibernehincn, ob ieh 
gleich beim Anlrille meiner Stelle beim Dr. Menz noch kein einziges 
geburlshilflicbcs Buch gcleieii und keine Gebfirende gesehen halle. 

Im Herbste 1803 fiel mir der erste Band von Dr. Lnkas Johaim 
fioers, öffentl. Frofeasora der Gebnrtahilfe an der öffentlichen Ent- 
bindungsschule am Wiener allgemeinen Gebärhause, Abhand- 
lungen und Versuche geburtshilflichen Inhalts, 8. Wien 1802 
in die HUude und übte einen ausserordentlichen Einfluss auf meine weitere 
geburtshilfliche Ausbildung und Praxis aus- Durch das wiederholte Lesen 
dieses Bandes überzeugte ich mich, dass ich keine Kcnntniss von dem 
natürlichen Laufe der menschliehen Geliurt hatte, ob ich mich gleich zum 
handfesten Operateur gebildet halte. Es führte mir mein Geditchtniss 
mehre Geburtsfälle vor, die ich ohne Nuth künstlich beendet hatte. Nicht 
ohne Niederdrüekung und Si^hatiiu fasste ich den festen Enlschluss, das 
Uperiren am Gebnrtsbetio zu besehrUnken and der Natur Zeil zu lassen, 
wo Gefahr für Mutter oder Kind nicht zur Rilu drängte. Ich setzte mich 
zu den Gebärenden, wartete Stunden lang, wenn diese nngcnblicktichfl 
Befreiung von mir verlangten und ich habe dann öfters die Freude gehabt, 
dass die Kinder ohne allen Nachlhcll blos altein von dem Gcb.lrorgane 
an die Aussenwelt gefördert wurden. 

Die mir durch den erelen Band der Boerschen Sehriflen, welchem 
zu Anfange des Jahres 1804t der zweite Band folgte und die von mir 
beobachteten natürlich verlaufenden Geburten brachten in meinem Gemiilhe 
nnd meinem Geiste eine solche Umstimmung hervor, dass ieh mich ge- 
drängt fühlte, mehr Gelegenheit, das Geburtsgescbäfl ungestört zu beob- 
achten, KU suchen nnd deswegen selbst nach Wien zu rtiisen und den 
Professor Boer nm die Erlauhniss zu bitten, in der von ihm dirigirlen 
Gebäranatult Gebärende beobachten, untersuchen und diätetisch behandeln 
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Mi Mit*»ii, Zu iUU^m IHM uoiDrniiliiii it^li die Bmr mmk Wm 
i\mi i<if*«< («^iff wnlilwollnnil» AufnAliiiK! too Keitea B«er« 
AmUI«<m»/ii«(h« Di'. UiNitr unil bnli« ki« IHit^hadni 
imfMK^ toimfiM /HH 'rnHit hIm iitidi wahnmil der Nfichte ii 
liKlMiiMvIiMlIiMi liiiiHMliniHii. 

Im iImmi W)i«iii*i' (Ji^liAHmuMn, daw uni«r der Diraetios des 
Hkh^ iImimhI« mIhhiI, Imln* Irh dio nuNfUtrordenllicbe und Tiebeiti^ KrsA 
iliu NhIui im (Ji<liuiitiiirli« Umnm Kt^litrnl, und demnAch «adi die ErM^, 
Wlili:|iM ItiiMi in ^^Um\ liohlifu lUindtfti ^imeliildnri bat, TollkeaHieB he- 
hlHMüt BMlUlMimi 

AliMi brIiiMi IH Wi()|i MHlNiitiidon In lumnem Innern neue Fragea: 
IIb («liiiiirhlu 41» Mi«MtHi üb aiiMMtr dor Krfiibriinff nicht iineh wissensduift- 
lilllMlilliHdM UMbiMim, «^(Mi> dio lloorMohun Aniicbten über den Yerlaiif 
Mild dJM IttduiudlmiH dor (i^biirl aU dli» richtigen erkennen liessenl Beer 
bul Miii diiiiilMu Mm Aunkuuft Ht^bi^n und mir nur nnf meine Fra^n 
funil^diivl- (dl \m diu KiluhiuiiM'i dl« wir rnige, dnM die durch seine Be» 
bmidlUüHi tu4tiu)^|im KiiulgM \m\\\' ulttekilidie «eien, nicht geniige? Durch 
dJMNii AuiwtMh uuf mirh «ulbul «uriU^kKre^ivliMeiii habe ich sowohl in Wien 
ah aa(:h l^t^ip^itf i«uväiditf Mkuhi^i , iui4>h uimhitoiifc diunit beschäftigt, nach 
•MMwni liniuduu scu uuidioUi wok^be di« Boeraohe Behandlungsweise sa 
alÜUtiU guuiguui wiiruu* Uüile iivk Aeilioh die tehwere natürliche Geburt 
NJpbi in dur auHHOiurdttullicJieji ManuigfaUigkeit ihret Verlaufs und der 
Ht^ipbbaUigkuii dt)r UiUbiuitlel, die ihr ealgegenslehenden Schwierigkeiten 
gliiliklii^k 2&U üherwindau, aua Boera Schriften, aus dem Wiener Gebär- 
bauHt) und au« »iiUlDru Ueobaohtaiigea kennen gelernt, ich wiirde vielleicht 
nio auf den Gedanken gekomuiea sein, dass durch diesen wichtigen Act 
innere Verwandlungen am Bio und an der Gebärenden hervorgebracht 
werden könnten; ich würde mich, wie andere Geburtshelfer, mit den 
äussern Ereignissen lufrieden gestellt oder die später von mir gefundenen 
Veränderungen Air Kleinigkeiten, wie andere meiner Coliegen, erklärt haben. 

Unausgosetst auf Alles, was sich an den von mir behandelten Ge- 
bärenden, an deren Kindern und den äusseren Eitheilen su erkennen gab, 
aufmerksam, wurde ich bald auf die Verwandlungen an diesen hingelenkt, 
die ich später unter dem Mamen der an die Geburtsarfoeit geknüpften djna- 
mischen Bedingungen beschrieben habe. Schon im Jahre 1812 war ich mit 
meinen Forschungen so weit gediehen, dass ich im schon erwähnten ersten 
Theile meiner Schriften sur Beförderung der Kenntniss des 
menschlichen Weibes im Allgemeinen und zur Bereicherung 
jier Geburtshilfe insbesondere. 8. Nürnberg 1812 in einer ans- 
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iiifiillchen Abhnndlniii^: Wunii ist «<< Zuil, im Geburls °csc)i äflB 
der Natur ilnrch die Kiiost beisnslehenf Seile 165—197 Dach- 
weisen konnle, «Iflss die Enlleemng der Geklrmuller vom Eie nur ilann 

.erst erfot^n »olle, wenn sich diese dnrch die Geharlsanslren!j;ang müde 
genrbeilet and ihrer liöhern Reizbarkeil nnd PInslik enlledigl habe, und 
wenn die Kassern EJoi^nne, Fruchlkuchen nnd Eihäute vorher Iheiis gänz- 
lich todlg^itn'k'kt nnd von der Fäulniss ergrifTen , (heils dem Tode nahe- 
l^ebrachl seien. 

War nun mil dieser Entdeckung, dass sich die Gebflrmnller dnrch 
die Conlraclionen in der Gebort selbst umstimmen und die fiussern Eigc- 

'bilde nach und nach lodtdrncken , dadurch aber das Belinden des Fötus 
lieillirin^nd verändern müsse, der Anfang gemacht, die vom Professor 
Bocr im Wiener Gehürhanse befolgten Grundsätze, welche sich durch 
ihre Erfolge als der Gesundheil der Mütter und Kinder heilsam bewithrl 
hallen, auch wissenschafllich zu stützen, so war ich desncg'en drin<^cndei' 
verpflichlet, mein schon im Jahre 1846 in meiner Schrift: „Versnche 
und Beiträge gehnrtshilflichen Inhalts. Zur Verbreitung 
einer naturgemässen Entbind langsmethodc nnd Behandlung 
der Schwangeren und Wöchnerinnen. 8. Leipzig 1806" gege- 
benes Wort: Die Boerschen Grundsätze mehr zu verbreiten nnd selbige 
im Auge und die Erfalirnng zur Hand in der Geburtshilfe vorzn seh reiten, 
in Ausfilhrnng zu bringen. 

Ich habe das Geburtsgescbilft von da an, als ich die ersten djua- 
mischen Verwandinngen im Körper der Gebärenden nnd in den s.tmmi~ 
liehen ^nbehomngen des Eies, das Kind mit eingeschlossen gefunden halle, 
in allen Beisichnngen rastlos beobachtet nnd bin nach nnd nach dahin ge- 
langt, dass ich in der folgenden Einweihungsrede die regelmKssigen um! 
unter Schmerzen und Anstrengungen verlaufende Geburt als einen heil- 
samen Entwickeinngsacl für Mütter nnd Kinder darzustellen, dadurch 
aber auch vielen irrthümlichen Ansichten über den Hergang dieses der 
alletschwcralen nnwillkiihrliehen physiologischen Proresses nnd der Be- 
handlnng desselben mil wissenschaftlichen Gründen entgegenzutreten mich 
in den Stand gesetzt gefühlt hnbe. 

Allerdings hat diese meine Lehre und Praxis nur wenige Geburts- 
helfer angezogen, die meisten dagegen abgeslossen, weil diese das Ab-- 
warten lang dauernder Geburten zu langweilig finden, das Ausziehen der 
Kinder nach eigener Willkühr und d«mnach also auch ohne jede wissen- 
schaftliche Indicalion ihnen besser behagt Der Eine erachtet es wohl als 
verdienstlicher und seinHonorar steigernd, ohne Noth selbst Bande nnd In- 
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strumente anzulegen and dadurch den schnienhaften Act zu beenden, als 
mit gespannter Aufmerksamkeit den Hergang der Geburt und das Befinden 
der Mutter und des Kindes zu beobachten. Das mechanische Helfen gilt 
mechanischen Menschen mehr als das Anwenden geistiger Kräfle zur 
richtigen Beurtheilung jedes Gcburlsfalles und zum Achten der Naturthä* 
tigkeit in Bezug auf zwei Wesen, auf die Gebärende und auf die Leibes- 
frucht. Andere werden wohl auch von verwerflichen Nebenabsichten be- 
herrscht, sie wünschen sich entweder durch das öftere Ausziehen der 
Kinder, welche die Natur schonender als sie zur Welt gefördert haben 
würde, als Operateure Ruf zu verschaffen, oder Studirende der Medicin 
als Zuliörer dadurch anzulocken, weil diese grösstentheils in dem Irrthnme 
befangen sind, dass es für das Erlernen der Geburtshilfe erfolgreicher 
sei, viel Operationen machen zu sehen, als mit Geduld und gespannter 
Aufmerksamheit zu beobachten, wie die Natur selbst die Entbindungen 
glücklich zu Stande bringt. Nur diejenigen Geburtsarztc, welche die 
Rechte der Natur im Geburlsacte eben so unverletzbar erachten, als sie 
die Dringlichkeit der sich herausstellenden wissenschaftlichen Indicationen 
zur Kunsthilfe anerkennen und diese leisten, werden meine Angaben über 
die schwere Geburt des Menschen als beachtenswerth annehmen: denn sie 
müssen sich sagen, dass ohne die Kenntniss der dynamischen Bedingungen 
eine wissenschaftliche Beurtheilung dieses mühsamen und schmerzenden 
aber edelsten Processes und eine gleiche Begründung vieler Indicationen 
zur künstlichen Unterstützung unmöglich sei. 

Ich darf hier nicht mit Stillschweigen übergehen, dass der Pro- 
fessor Friedrich Benjamin Osiander in Göttingen fast die entgegen* 
gesetzten Grundsätze in der Behandlung der Gebärenden befolgte, welche 
Beer. in Wien vertrat. Daher zeigte sich Osiander in Rede und Schrift 
als der bitterste Gegner von Boer und wurde natürlicher Weise auch 
mein Gegner; ich habe aber nie eine Grelegenheit versäumt, dessen un- 
haltbare Behauptungen mit Gründen zurückzuweisen. Besonders bin ich 
mit Osiander in einen hitzigen literarischen Streit wegen seiner vorgeb- 
lichen Operationen des Gebärmutterkrebses gerathen, nachdem derselbe 
hier in Leipzig in wenigen Tagen zwei Frauen nach seiner Art operirt 
hatte, die auch in wenig Tagen an den Folgen starben. *) 

Im Trierschen Institute zu Leipzig, den 28. Februar 1854. 

Dr. Jörg. 

*) Meine Aphorismen über die Krankheiten des Uterus und 
der Ovarien zur Würdigung zweier vom Herrn Hofrath Osiander 
in Leipzig unternommenen Operationen. Leipzig 1820. 
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\jie GeliDrlühilft> oder beüeirhnrnder die, (luf die höliern Fortpflimznn^- 
verrichlDD^Gn iJes Weii)es Hnorewcndele Arznei kiinsl, winl heule noch von 
Aeraten niehrfiich verUitnol und entweder nur als ein Theil der Oiirurgie 
oder der flo^ennnnlen Medii-in angesehen, gnnz besonders enibehrt diesellie 
aber noch einer fesleo wissenschflf Hielten Grundlage, weil die Geborts- 
belfer dariiher nocb nicht eini^ sind, oh der Geburlsact ein phjtjiolofc'scber 
oder palhologiscber sei, nnd viele gebnrl^hilfliche PrnHiker zwischen beiden 
Ansichten schwankend erhalten werden, indem sie durch die die GehurtS' 
ihätigkeit begleitenden Srbmerzen nnd dnrch den Abfliiss von Blut an!« 
der GebJlrmutler naeb der Trennung des Frochtknchens zu der Meinung, 
dass der Proceas ein krankbaflcr sei, hingezogen werden, wührend sie 
jedocb ans den Tausend und aber Tnnsend Gebnrtsfallen , in nnd nach 
welchen die Frauen vollkommen gesund blieben, sieb bewogen fiiblen, zn 
schliessen, dass die Entleerung der schwangern Gebärmalter vom Kinde 
nnd von der Kachgeburt Etwas KranldiHfles nicht in sich schliessen kiinne- 
Unler den Pntctikern an den Geburfs betten ist durch diese Unsicherheit 
bis auf den heutigen Tag ein Schwanken über das frühere oder Hpälere 
künstliche niedicinische oder mechanische Eingreifen in Aas GcbAmngs- 
geschäll unterhalten worden. Den AuBnprnrh der Bibel: „Da sollst mit 
SehiHcrzei' Kinder gebüren"! befehlen manche Acrzle gitr nicht und 
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Andere le^en ihn so aus, als seien die Geburtssch merzen dem Weibe zur 
Strafe bestimmt, könnten aber unter gewissen Umständen gemildert oder 
wohl auch gänzlich aufgehoben werden. Daher haben Ton den ältesten 
Zeiten bis auf die jetzigen die Gebärenden ihre Schmerzen durch An- 
wendung sehr verschiedener, sogar abergläubischer Mittel zu erleichtern 
gesacht. Die allerwidersinnigsten Verfahrungsarten sind sogar auch von 
Aerzten und Geburtshelfern vorgeschlagen worden. Daher honnte der eben 
so gelehrte sih erfahrene Geburtsarzt Dr. Johann Georg Röderer in 
seiner am 18. Dccember 1761 „de artis obstetriciae praestantia" 
gehaltenen Rede^} Seite 5 sagen: 

„Ab omni sane aevo afflictae partnrientes supplices 
auxilium quaesiverunt. Eine illa snspiria. Eine gentilium 
Dii Nixi,Lucina^ Alemone, Partula, Prosa, Postverta, Nona, 
Decima. Eine anxii clamores, Juno Lucina fer opem! serva nie 
obsecro! Eine Christianarum copiosa supersti tionis pro- 
pngnacula. Eine amuletorum varia genera. Eine magnum 
obstetricum agmen.^' 

Diesen Bemühungen sind aus frühern Jahrhunderten bis auf die 
neueste Zeit sehr verschiedene Vorschläge, um die Gebartsschmerzen zu 
mildern oder gänzlich aufzuheben, gefolgt Aber nicht etwa blos Schwär- 
mer, Träumer oder Ignoranten, sondern auch nüchterne und besonnene 
ärztliche Practiker, welche sich freilich als Solehe auch zugleich als 
Kenner der Geburtshilfe erachteten, haben sogenannte schmerzstillende Arz- 
neien oder Behandlungsweisen angerathen. 

Es sei mir erlaubt, nur einige solcher Vorschläge aus der ersten 
Eälfte des jetzigen Jahrhunderts hier anzuführen, um zu zeigen, welche 
beschränkten Begriffe von dem Hergange der Schwangerschaft und der 
Geburt deutsche Aerzte noch in diesem Zeiträume nährten, in welchem 
nicht allein die Naturwissenschaften, sondern auch die Arzneikunst erfreu- 
liche Fortschritte gemacht hatten. 

Nachdem die auf groben anatomischen und physiologischen Irr- 
thümem beruhenden Lehren des Magnetiseurs Anton Mesmers die 
Gebart des Menschen diätetisch anders zu behandeln, als es bis dahin 
gebräuchlich gewesen war, in Deutschland Anklang gefunden hatten, fühlte 
sich auch der Professor Wolfart in Berlin, welcher den Magnetismus 
in die practische Medicin einzuführen bemüht gewesen war, bewogen, 

*) Opuscula medica sparsim prius edita, nunc demum coUecta a Jo, 
Georg Röderer. 4. Goettingae, pag. 1 u. £F. 



Musin VIS Metliudu wieder liervorzusuclieii utid iiuu Kuüzustiilleti. I^iii 
Si-hüler WollHrls Di. J. C. L. Ziermann Bchrieb zur VeHimluns' 
dieser iVIelhode eine Sdirifl: „Die natur^omfisse Geliarl des 
Menscliun oder Belmchtun^eii iil>er xu frühe Darchschnei- 
düng und Unlerbindnng der Nabelschnur des iieugebarnen 
Kindes als Ursprung der lidnfigslea und i^^efahrMrlisten 
KriinkheileD des Menschcngesch leilitx. Nebsi iNoer Vorrede 
des Professors Wolfart in Berlin 1817.*) Niti^li Zieriuiinaa Ver- 
Fiichernn^en wnren, nis dessen Broschüre ersehieii, 1500 Gebarien in 
Berlin niicb Wolftirts Vorsclirifl behiindelt und alle diese in der Geburt 
so behandelten Kinder waren liis dahin vorli'eit'lieh gediehen, wahre Bilder 
desUrällernpaars im Paradiese, (1") wi« sie schön und herrlich und fieb~ 
lieh, aus der Hand des Schopfers hiTTorginji^en. Sie strabllen im Glänze 
der Jugend nnd der Gesundheit; frei entwickelt» sich in ihnen mit allen 
ihren Anlngen die freie äeele nnd als herrliche Blülhen Ters|iracfaen sie 
herrliche FrJichle des Lebens. 

An diese marklschreierischcn Vorschlüge, durch deren Ausfjihrnng 
die Geburt auch fiir die Kinder sehniPr%los gemacht werden sollle, reihte 
der Slnalsralh Hufeland in seinem und Hartes Journal fiir 
liractische Mcdirin im Januarhefte Ton 1818 Aufforderungen an Mag- 
netisenre: Schwangere nnd Gchürende ku magnelisiren und den Ma^nnlis- 
uins als ErleichterungRinillel gegen schwere Gehurlen anzuwenden. In 
seinen Antrügen fortfahrend fragt Hnfcland: „Konnte da die Erhebung 
zur magnelischen Sphäre nicht viclleidit gleich mit der Bildung des Ge- 
sehüpfs selbst verwebt werden, ja es nIs ein kleiner Semnaroliule oder 
Clairvoyant zur Well kommen'?] Dies klingt zwar spasshafl, aber ich 
bitte, es nicht so «u nehmen r denn was ist in der luagnelisehen Well 
unmüglich! Wie, wenn man eine Schwangere in den letzten Monaten 
magnetisirte, sie in magnelisclien Schlaf brfichle, — wobei man nebenbei 



*) Sowohl die Ziermannsche .Schrift mit Wolfarts Vorrede als m 
auch die Aufforderung des Staats ralks Hu fei and. Schwangere und 1 
deren Leibesfrüchte zu magnetisiren, habe ich im 2len Theil meiner . 
Schriften zur Beförderung der Kenntnis« des Weibes und Kin- 
des im Allgemeinen nnd zur Bereicherung der GeburlsbilFe ins- ' 
besondere. 8. Leipzig 1818 von Seite 132 bis 102 nach Gebühr crltisirt, . 
nie aber ein Wort wieder gehört, was aus den 1500 Kindern geworden ist, ■ 
welche nach Wolfarts Methode behandelt worden sind und „wahre Bilder ] 
des Urälternpiiari im Paradiese gewesen sein sollen!!!" 
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die genaueste Bestimmung über die Zeit der Gebort, ibre Beschaffenheit^ 
das Befinden der Frucht u. 8. w. erhalten könnte, dann gleich mit Eintritte 
der Wehen sie in diesen Zustand versetzte, so dass sie ihr Kind in dem- 
selben zur Welt brächte! — Welche wunderbare Erscheinungen könnten 
da vorkommen für Mutter und Kind! — Vielleicht gar Aufhebung 
des ersten Fluchs: mit Schmerzen sollst du Kinder gebären!^ 

Nachdem die Anpreisungen des Magnetismus für Schwangere und 
Gebärende längst verstummt waren, wurde ein neues Verfahren in Vor- 
schlag gebracht, um den Gebärenden die von der Austreibung ihrer Kinder 
entstehenden Schmerzen abzunehmen. Es wurde denselben gerathen, ent- 
weder die von Vitrioläther entweichende Ausdünstungsmaterie oder den 
Dunst von Chloroform einznathmen, sich dadurch zu betäuben und in einen 
gefühl- und bewusstlosen Zustand zu versetzen. Da dieser Zustand auch 
sehr un|mssend als Aetherrausch genannt, nie ohne Gefahr für das Gehirn 
erregt werden kann und nicht über eine Viertel- oder halbe Stunde lang 
unterhalten werden darf, keine menschliche Geburt aber in einer so kurzen 
Zeit endet, so ergiebt es sich schon daraus, dass auch dieses Verfahren 
unvermögend sei, Gebärende von ihren Schmerzen zu befreien, wozu noch 
kommt, dass sich andere sehr wichtige, man kann wohl sagen, ab- 
schreckende Gründe gegen den Gebrauch dieser krankmachenden starken 
Ansdünstungsstoffe einwenden lassen, wodurch neuerlich auch die Aerzte 
mehr von der Anwendung derselben auf den Geburtsbetten zurückgekommen 
sind und selbige Zahn- und Wundärzten für schmerzhafte und scSnell zu 
vollführende Operationen überlassen haben. '*') 



*) Trotzdem, dass dieses für regelmässig Gebärende zum Stillen der 
Gebiirtsschmerzen vorgeschlagene Mittel sdion wieder in Yergessenheit zu ge- 
rathen scheint, weil es sich nicht allein nicht bewährt, sondern auch sogar 
als schädlich gezeigt hat, findet sich ein ganz kenntlicher ungenannter Bericht- 
erstatter aus Leipzig in Dr. Göschens in Berlin Zeitschrift für 
deutsche Klinik No. 27, 22ten Juli 1853 doch bewogen, in einem Artikel 
voll unwahren Geschwätzes mich deswegen versteckt zu tadeln, dass ich ge- 
gen die Anwendung des Chloroforms in der Geburtshilfe eifere. Der Schluss 
dieses Tadels lautet: „Wer gegen die Anwendung des Chloroforms in der 
Geburtshilfe eifert, weil nach der Bibel das Weib in Schmerzen gebären soll,'^ 
dürfte aueh nicht vergessen , dass es in der Bibel heisst : „ Liebe Deinen 
Nächsten!^' Welche fade Entgegnung! Wird durch das Betäuben gebären- 
der Frauen Nächsten-Liebe ausgeübt? Will der Leipziger Berichterstatter und 
der Berliner Zeitungsschreiber wissen, wie verstimmend und krankmachend 



Es geliiirl in der That i-in gÄnzlithes Vorkfiiiii-n utier Mtlilkciincn 
i ei gcnlliiiai liehen Lebens zust-in de» von GHiAreiidt-n cliizu, wenn niiin die- 
•elbcn gleicli Znhnkrnnkcn odi>r solrhen, welche tlurrh schwere chirurgische 
Uebel uasgeinergclt sind nnd einer Bchnttirzhallen Opernlioii, die in wenig 
Hinnten vollbracht werden kann, ent^egensehn , von den Gebuiissch merzen 
befreien will. Sollen Z.thne au^geiEoi^vn oder Glieder nbgelösl oder andere 
Operiilionen vorgunuinnien werden, so haben die Kmnkcn dabei niclila tu 
Ana, nnd wird auch das Gehirn und das giesammle NeiTcnsjsloin durrh 
^19 eingealhniele Millel mehr oder weniger in UnthAligkeit oder BelUubung 
Tersetcl, so kann die beiibsichliijle Operation doch Tor sich gehen und die 
Heilnng darnuf folgen. Eine Gehüronde beündel sich aber in der !4chwer^ 
aten nnwillkülirlichen Verrtchlung nnd deren Uterus auf seiner höchsicn 
Bolwickelnngsslnfc und in dem S<relien begrilTen, di« Leitiesfruchl an die 
Anssenwell zu drängen, wobei fast alle iiinsknläsen Theile des Körpers 
mithelfen müssen. Während dieser schweren unwillkiihrlichcn und will- 
kührlichen Arbeit sollen Gebärende in den edelsten Organen, im Gehirn 
und in den Nerven so ani^egriffen nnil betäubt werden, dasa ihnen GelVihl 
and Bewusslsein verschwjndenl Biltlen sieh die Lobredner dieser Ein- 
nthinnn^en ein, dass die GcbärmuRer hei einein so kranken Zustande des 
Nervensystems forlföbrl, auf die Ausslossung des Kindes zu wirken? We- 
der die Gehurl kann bei einer so allgemeinen Niederdriickung der Lebens- 
kraft im ganzen Organismus forlgeselzl, noih kann die Ernähruni^ des 
FSIas im regelmSssigen Gange erhallen werden, wenigstens wird die Ge- 
bärnmtler In die Unmöglichkeit versetzt werden, ihrem Pfleglinge, dem Eie, 
Oxygen, Cbylus nnd die erforderliche Brülewärmo zu seienden, wodurch 
nalürlichcr Weise auch das Leben des Kindes geluhrtlet werden muss. 

Das vorsichtige Bioathmen des Chloroform Hlsat sich bei Gebären- 
den nur höchstens in den Fällen anritthcn, in welchen bei über die rechte 
Zeit hinaus verschobener Wendung des Kindes das Fruchtwasser lange 
vorher abgeflossen ist und alle Wände der Gebärniutler, obere und untere 
so fest um das Kind zusammengczog'en sind, dnss es dem Geburtshelfer 
unthunlich wird, mit einer Hand neben dem vorliegenden Kindestheüe durcJh 

das Einathuien solcher Dämpfe auf Gebürende einwirkt, so mögen sie die 
Broschiln'u: 1) Ueber Aether-Eic^thmuDgen wUhrend der Geburt 
von Dr. WoLDRMAR Ludwig Grknskr, Professor In Dresden, Leipzig 18/i7 
und 2) Professor Dr. Ed. Casi". Jac. von Sikbuld über dit Anwen- 
dung dir Si.-bwefel-AeilK!rdiii>i|'l'<- in ili'r Geburtshilfe. Gollingen 
1847 lesen. Heide unvneii ge;^t'<i ilni G<<bi.i<u-h diese» Mittels. 
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den IVIuttennnnd in die Gebärmutterhöhle einxugeheii ^ um das Kind xa 
wenden. Erschlaffen nach der Einwirkung des Chloroform die Grehär- 
nintterwände, so würde die Wendung ohne Zeitverlust zu bewerkstelligen 
sein, damit das betäubende Mittel sobald als möglieh zurückgesetzt werden 
könnte. Meisteutheils sind in dergleichen versäumten Fällen die Fötus 
schon abgestorben, weil die Fruchtkuehen , die Eihäute und die Kinder 
selbst lange heftig zusammengedrückt worden sind, und daher fällt beim 
Gebrauche des Chloroform unter diesen Umständen auch die Rücksicht 
auf das Leben der Früchte weg, wie auf der andern Seite das Verfahren 
nicht gegen den Geburtsschmerz, sondern, um die Entbindung ohne die 
Z^rstückung des Kindes zu ermöglichen, eingeschlagen wird. 

Da sich nun bis jetzt alle Vorschläge, die durch die regelmässige Ge«* 
burt yerui'sachten Schmerzen zu stillen oder gänzlich entfernt zu halten, als 
unzureichend zu erkennen gegeben haben, so fragt es sich, ob es sich 
wohl der Mühe verlohnen werde, wenn Geburts- oder andere Aerzte fort- 
fahren, auf Methoden zu sinnen, um dem bei den schweren Verrichtungen 
der, Fortpflanzung so unverhältnissmässig belasteten weiblichen Geschlechte 
wenigstens die Geburtsschmerzen zu ersparen 1 Es liegt ausser meiner 
Sphäre, hier die Worte der Bibel zu deuten, dass sie aber streng wahr 
sind und bleiben werden, entnehme ich aus der Natur des Weibes und 
aus dem Orte der ersten Entwickelung der Menschenkeime, der Bauch- 
höhle, ingleichen aus dem Organe dieser Höhle, in welchem der Keim 
des Menschen bis zur Entwickelung und Reife eines ausgetragenen Kindes 
gebildet wird, aber auch aus dem weichen und knöchernen Gebartswege, 
welcher aus der Bildungsstätte des Kindes in der Bauchhöhle an die 
Aussenwelt führt und endlich aus dem anstrengenden Drängen, welches die 
Gebärmutter aufwenden muss, um in regelmässigen Entbindungen ausge- 
tragene Kinder an die Aussenwelt zu versetzen. 

Es liegt jedoch den Klagen über Schmerzen überhaupt und über Ge- 
burtsschmerzen insbesondere eine irrige Vorstellung zum Grunde. Der 
Schmerz ist nicht als eine feindliche Regung, sonderu als ein wohlthätiger 
Wächter für den Menschen anzusehen, indem er demselben anzeigt, dass 
sein Wohlbefinden auf irgend eine Weise gestört oder bedroht sei und 
ihn auffordert, für die Erhaltung oder Herstellung seiner Gesundheit zu 
wirken. Ohne Schmerzen würden wenig Personen die erlittenen Beschä- 
digungen und eingetretenen Krankheiten so behandeln, dass Heilung dar- 
auf folgen müsste. Der Geburtsschmerz hat aber eine höhere Bedeutung 
und die Bestimmung, zwei oder mehrern Wesen, der Gebärenden und deren 
Kinde, oder vfo mehre gelragen werden, deren Kindern in dem anstrengenden 



und gefiäbrürhen Lelipnsxusliiiicle luni Schade xu ilienen. Sküph Weih soll, 
Kenn es Hie ersten GeburlE seh merzen fühlt, um des eifiineii tibur nucii um 
des ZugebRrenden Wohles willen hesargl werden, und sich die Hilfe 
sichern, welche wührend des schweren und gefiihrTollcn Ades für Mutter 
und Kind nothwendig wenlen knnn. Wohin es füliren würde, wenn die 
Geburten ohne Schmerien an erregen verliefen, wie es zuweilen in regel- 
widrigen Füllen, in Welchen die Gehilrmultpr ihre RciiUiiriteit krunklinfter 
Weise verloren hnt, vorkommt, kann ersehen werden, wenn diu Ausslossnng 
von Leibesfrüchten Gebärende während der Nncht im Schlnfe und im Bette 
oder )ini Tilge io) Freien und libcrhiiupt nuBsorhnlb ihrer Wohnungen 
üherrnsehl, wobei nicht sellcu Mütter und Kinder beschädigt werden oder 
wohl noch dns Leben verlieren. Wenig' Frauen winden in ihren Behau- 
sungen und da, wo sie Veriinstiiltiinjj;cn zum Abwarten der allerschw ersten 
menschlichen Verrichtung gclroiTcn nnd die zur eignen Fliege und 
Empfitoge der Neugeborncn unenlhehrliclien Gegenstfinde gesammelt hallen, 
sondern anf ätmssen, Märkten, Vergniignn>i:soi'ten und anderen unschick- 
lichen Plätzen niederkommen, wenn sie nicht durch die Anarrengungen, 
ganz besonders aber durch die Schmerzen in der Gehurt genölhigl wurden, 
ein scJiickliches Behüllniss in ihren Wolmungen Hnfzusuchen. 

Ljlssl sich nun der mit der erfolgten Entleerung der Gebärmnlter 
von sellist endende Gehurtsschmcrz nicht als ein wirkliches Uebel und 
noch weniger als ein dem weihlichen Ki)r|ier feindlicher Zustand ausgehen^ 
indem die kräftigen Zusammenziehnngen der Gebärmntlerwftnde, welche 
den Wehen-Schmerz in der Geburt veranlassen, das Wuhlbefindcn der 
Gebärenden und Neugehornen befördern, so darf angenommen werden, dass 
die Frauen weniger Klagen darüber ausflössen würden, wenn sie i'iber die 
wahre Bedentuug derselben besser belehrt würden und sieh allerdings auch 
mehr beherrschen lernten. Viele Taugende bleiben beim Herannahen der 
Kcliweraten Goburtsperioden, in welchen der 8climerz den höchsten Grad er- 
reicht, ruhig und gefaxt und enthalten sich aller l.iuten Aeusserungen 
über Schmerzgefühle, bis sie durch die Stimme des Neugeburnen zu freu- 
digen und dankbaren Ausrufungen angeregt werden. Angehende Aerzte, 
welchen die Gehurlsschmerzen so viel Unruhe verursachen, mögen solche 
standhafte und sich selbst beherrschende Frauen genau beobachlcn und von 
diesen lernen, was es eigeotlieh damit au bedeuten habe: denn wenn sie 
sehen, wie diese dcrgloicJien Schmerzen vergessen, sobald sie die Stimme 
ihrer Kinder vernehmen und von der Hebanime oder vom Arzte hären, dass die 
Gebnrtsarbeil sowohl für sie als ihre Gehörn cu ohne allen Nachlhci) geendet 
Mi, and wie sich diese hinterher wohl tietinden, so müssen sie auch die 
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Ueberzeugung gewinnen, dass das Erlragen derselben nicht sehr schwer 
fallen könne. 

Wenn ich aber, wie ich mir heute vorgenommen habe, wissen- 
schaftlich nachweisen will, 

1) dass die regelmässige Geburt des Menschen nar unter 
schmerzenden Znsammenziehungen der Gebärmutter 
Terlaufen könne, 

2) dass diese anstrengende Geburtsthätigkeit aber das 
Wohlbefinden der Gebärenden und deren Kinder be- 
fördere, und 

3) dass die Geburt in ihrer Gesammtwirkung sich als ein 
heilsamer Entwickelungsact filr Mütter und Kinder 
von selbst herausstelle, 

so sehe ich mich, um das mir vorgesteckte Ziel nach allen Richtungen 
hin wirklich zu erreichen, genöthigt, 

a) den Ort, von welchem aus die Geburten der Kinder er- 
folgen, und wo dieselben demnach zu Fötus gebildet 
werden, näher zu betrachten, 

b) das Organ und dessen austreibende Thätigkeit, wo- 
durch die Geburt zu Stande gebracht wird, ausführ- 
lich zu untersuchen, 

c) den weichen und knöchernen Geburtsweg^ welcher aus 
der Gebärmutter und aus der Bauchhöhle an die Ans* 
senwelt führt, mit ausgetragenen reifen Fötus zu ver^ 
gleichen und endlich 

d) die innern und dynamischen Einwirkungen der sich 
nnter Schmerzen und Anstrengungen zusammenziehen«* 
den Gebärmutter auf ihr eigenes Gewebe, aber auch 
auf die sämmtlichen Bestandtheile des Eies und be- 
sonders auf das Kind genau zu schildern. 

Zur Lösung meiner ersten Aufgabe: 

1) Zur genauem Bezeichnung des Ortes der Bildung der Menschen- 

keime und der Fötus 

übergehend, darf icii wohl erwähnen, dass jeder Kenner der einschlagenden 
Umstände es für das Passendste und Zweckmässigste halten wird, das» 
die Bauchhöhle zur Werkstätte für diese Entwiekeluagen ausgewählt wor- 
den ist. Die Ovarien und die Gebämatter waren an keintr andern Stelle 
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SO gut aufgehoben als in der Bauchhöhle, da diese im Körper des Weibes 
den einzigen schickliehen Platz für die Verrichtungen der Eierstöcke 
und der Gebärmutter gewährt, weil in dieser die weichen und zarten an 
den Eierstöcken als kleine Bläschen sich entwickelnden Menschenkeime 
durch Eindrücke von festen oder harten Gebilden nicht gestört und die 
Eierleitcr beim Ueberführen der Eibläschen in die Gebärmntterhöhle durch 
harte Nachbarorgane nicht verengt oder comprimirt werden können. Für 
die sich stündlich vergrössernde schwangere Gebärmutter gewährt beim 
aufrechten Gange des Menschen die Bauchhöhle die passendste Lagerstätte, 
weil die Bauchwände sich ausdehnen lassen und das Zwergfell sich etwas 
in dio Höhe hebt und die weichen Gedärme ausweichen können; ohne 
dass diese einen nachtheiligen Druck auf die Gebärmutter und deren 
Pflegling ausüben, wie auf der andern Seite die schwangere Gebärmutter 
nicht auf edlere Eingeweide nachtheilig einzuwirken vermag. Die Bauch> 
höhle giebt aber auch noch deswegen den schicklichsten Baum für die 
schwangere Gebärmutter ab, weil in dieser der erforderliche Wärmegrad 
erzeugt werden kann. 

Ohne Zweifel liegt es sowohl in dem beträchtlichen Aufwände von 
Lebenskraft und nährendem Stoffe, welchen die Natur zur Erzeugung von 
Jungen der Höhern, der Säugethiere nöthig hat, als auch in der Zartheit 
und edlem Organisation derselben begründet, dass der Schöpfer deren 
Hervorbringung nur in die Bauchhöhle eines so ziemlich oder vollständig 
ausgewachsenen weiblichen Thieres verlegt und die erste Entwickelung 
dieser den Eierstöcken und die weitere Fortbildung derselben zu Kindern 
dem Uterus übertragen hat. 

Es darf bei Berücksichtigung der Aufgabe der Gebärmutter, aus 
dem Eibläschen ein Kind zu bilden und zur Reife zu fordern, nicht un- 
beachtet bleiben, dass dieselbe sich in einem hohen Grade in ihrem ganzen 
Gewebe und in ihrer äussern Gestalt und in der Form ihrer Höhle ver- 
ändert und sich während des Schwangerseins zum wirklichen Gebärorgan 
ausbildet, wie sie sich vom Anfange der Schwangerschaft bis zu deren Ende 
unablässig vergrössert und in dem Maasse in ihrer Höhle erweitert, als 
das Ei an Umfange zunimmt und das Vermögen, das Ei reichlich zu er- 
nähren, von Tag zu Tage steigert. Daher verlangt aber auch die Gebär- 
mutter, je länger sie die Schwangerschaftsentwickelungen in ihrem eignen 
Gewebe und im Eie fortsetzt, weit mehr Raum in der Unterleibshöhle; 
denn wenn sich die Wände der schwängern Gebärmutter im Grunde und 
Körper ohngefähr bis zu einem Zolle verdicken und nur im Mutterhalse 
nach und nach verdünnen, mnss das auf diese Weise zu einem hervor- 
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stehenden gefässreichen , weit mehr aber noch zu einem ausgezeichnet mus- 
kulösen Organe verwandelte Geschlechtswerkzeug viel Raum erfordern. 

So passend aber auch die Bauchhöhle des ausgewachsenen Weibes 
für die Gebärmutter zu Anfange und bis an das Ende der Schwangerscliaft 
ist, so wenig will dieselbe genügen, wenn der Grund des Fruchtträgers 
das Zwergfell in die Bauchhöhle hinaufzudrängen und dadurch die Lungen 
einzuengen anfängt. Zu dieser Zeit fehlt es der Gebärmutter in allen Ge- 
genden an Raum, wenn sich dieselbe mit ihrem untern Abschnitte auch 
tiefer in den Beckencanal hineinsenkt. Indem sie die Bauch wände nach 
oben, nach vorn, nach beiden Seiten und nach unten ausdehnt, findet sie 
in diesen einigen Widerstand und wird durch diesen an die hintere und 
untere Bauchhöhlenwand und an die an dieser befestigten Eingeweide, be- 
sonders an die ab- und aufsteigenden Adern mehr angedrückt, wodurch der 
Blutlauf in denselben erschwert wird. Daher gesellen sich um diese Zeit 
zu andern Schwangerschaftsbelästigangen auch solche, die von beträchtlicher 
Ueberfüllung der Bauchhöhle und von Einengung der Athmnngswerkzeuge 
und der durch die Bauchhöhle laufenden Blutgefässe entstehen und im All- 
gemeinen einen geringern oder schwerem Krankheitsznstand herbeiführen 
würden, wenn die Bauchhöhle nicht durch die Geburt entleert werden könnte. 

Die weibliche Bauchhöhle lässt sich nun zwar während der Schwan- 
gerschaft nach mehrern Gegenden hin beträchtlich erweitern, da sie aber 
in ihrem untern Abschnitte im knöchernen Becken, in einer Art Schüssel 
mit einem sehr engen Boden endet, durch welche die Mutterscheide den 
engen Ausführungscanal aus der Gebärmutter nach abwärts und an die 
Aussenwelt bildet, so ist dieselbe auch für grössere Gegenstände so gut 
wie verschlossen. Ist nun das knöcherne Becken als ein festes Gerüste 
für den ganzen Rumpf ganz besonders aber auch für die sämmtlichen 
Eingeweide der Bauchhöhle am untern Ende der Wirbelsäule deswegen 
angebracht, um nächst dem Tragen des ganzen Oberkörpers das Senken so 
wie das Vor- und Ausfallen der Scheidewände, der Gebärmutter und der 
Gedärme zu verhindern, so dürfte auch die untere Hälfte des Becken- und 
Scheidencanals nur wenig geräumig und kaum so weit eingerichtet werden, 
dass nur die Begattung und diese zwar die ersten Male schwer und nicht 
ohne allen Schmerz zur Ausführung gebracht werden konnte. Der Aus- 
weg aus der in der Unterleibshöhle liegenden Gebärmutter ist demnach für 
ein ausgetragenes Kind ein sehr enger und erfordert deswegen in jedem, 
besonders in jedem ersten Geburtsfalle eines Weibes, eine sehr bedeutende 
Ausdehnung des weichen Geburtscanals, wogegen das knöcherne Becken 
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nur eine Erweiltnun^' von hodislons einuiu hnlltca Zolle an scinur utilurii 
IVItJMilung f^estallel. 

Zu memem zweiten Theile, zur Schilderung des Bchwoogera Uterus 

und der das Ei nebst dem Kinde während der Geburt austreibenden 

Thätigkeit desselben 

luicli wendend, wiederholu hh, d.isä aiuh die GL-bürmuller während der 
Dfluer der SchwaDgersrliHtil nicht iiltein »Uüserordenllicli and so verg'riisscrl, 
äuss Hie mil ihrem Gmoile his zum Zwergfeile hiiiiiuf und mit ihrem un- 
tern Aha chnitle bis in den Eingang des ilcckcns hinnbrugl and nlle Bnnch- 
wSnde naeh aussen liindrängl und ausdehnt, sondern sieh anuh zum 
Gehäror^Hne umändert, d. h, mit der Kraft und mil dem Vermögen be- 
reichert, um Kind und fiassere Gebilde des Eies ausstossen zu können. 

Nachdem die in der nnlcrn Hülflo der Baachhülile liegende Gebär- 
mutter Yom männlichen Sperma lierührl und durch dieses angesteckt nder 
befrachtet zu einem üppigen Zeagunga leben angeregt ist, und einen 
Mensi'henkeim oder ein Bibläschen oder luebrc in ihrer Höhle aufgenom- 
men hat, schliesst sie sich in ihrem Halse und Munde durch aasgesonderlen 
iiichleim und legt nicht allein ihre sämmtliehen Wände, obere und unlere, 
vorder« und hintere, so wie die seilliehun genau an die Oberfläche des 
Eies an, sondern verwäebst auch wirklich rundum mil demselben so, dass 
von der innern Gebärmntlerflilche kurze Aderzweige in die äussere Haut 
und, nachdem sich der Fruchlkachcn zu bilden angefangen hat, besonders 
in diesen biniibersprossen , um diesem und dem gesnmmlen Eie Nahrung, 
Milchsaft und Lebensluft zuzuführen. Von der äussern Haut des Eibläs- 
eliens keimen dagegen rundum nnzähiigc Aderfloclten tiervor, um dieses 
mit den ans der innern Flilche der Geburmuller herr erwachsenden Ader- 
zweigeu und mit der Innern Gebärmutter wand selbst zu verbinden. Diese 
von der äossein Haut des Eies hervorwncli senden Aderspilzen, welehe sich 
im dritten Schwange rschaftsmonale an einer Stelle in den Fruchlkuchen 
verwandeln und in andern Gegenden von dieser Zeil an absterben und 
wcggesaagt werden, sind bestimmt, den Milchsaft und das Oxjgen, welche { 

die aus der innern Gebärmutter wand dem Bic entgegen wach senden Ader- I 

zweige zuleiten, aufzusaugen und dem Blute des Eies und Fütus zu- 
zumi seilen. 

Der in der Gebärmutter an der innern Fläche der Eiblase sich 
hervurbildende Fötus liegt daJier nicht frei in der Gebärmullerhühle, son- 
dern es isl derselbe durch seine äussern Hüllen, duruh die Eiliäuti' und 
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durch den Pruehtknchen an die innere Wand seiner Bildan^stätte ange- 
wachsen und könnte er auch durch diesen organischen Zusammenhang 
nicht an seinem Grnnd und Boden festgehalten werden, wie es aber nicht 
anders sein kann, so würden ihm während der Daner der Schwangerschaft 
die sümmtlichen ihn umgehenden Wände der Gebärmutter jeden Ausweg 
versperren. Im Innersten des Sackes des Eies erreicht aber bekanntlich 
der Fötus des Menschen während der vierzig wöchentlichen Dauer der 
Schwangerschaft eine Schwere und eine Körperlänge, wie sie Neu^ebomem 
eigeiithümlich sind und verlangt demnach von seiner Wohnstätte viel Raum, 
welchen ihm auch die Gebärmutter willig gewährt, indem sieh dieselbe 
im gesunden Zustande in dem Grade erweitert, in welchem das Ei an 
Umfang zunimmt, und in welchem die Wände der Bauchhöhle nachgeben 
und sich ausdehnen lassen. 

Indem sich aber die Gebärmutter während der Schwangerschaft in 
das Organ verwandelt, welches den so schwer und gross gewordenen Fotos 
aus der Uterus- an die Aussenwelt zu drängen vermögend und geschickt 
ist, verdickt sie, während sie dem Eie alles gewährt, was zu dessen Ent- 
wickelung erforderlich ist, ihre Wände im Grunde und Körper durch 
Ausbildung zahlreicher Blutgefässe und kräftiger Muskeln bis ziemlich za 
einem Zolle, um das Vermögen, das Ei während der Schwangerschaft er- 
nähren und in der Geburt austreiben zu können, in denselben zu ver- 
stärken ; dagegen verdünnt sie die Wände des Mutterhalses, um die Nach- 
giebigkeit und Dehnbarkeit in denselben zu vermehren und dadurch die 
Erö£Pnung des Muttermundes zu erleichtern. Es kann daher keinen Augen- 
blick bezweifelt werden, dass jede schwangere Gebärmutter ihre Leibesfrucht 
bis in die Geburt hinein selbst festhält, und dass der Austreibung derselben 
von Seiten der Gebärmutter nur erst dann kein Hindemiss weiter entgegen- 
gesetzt wird, wenn der Muttermund vollständig erweitert ist. 

Anlangend die austreibende Kraft der Gebärmutter, so verweise ich 
Sie auf ähnliche Verrichtungen, welche durch Organe, die der Gebärmutter 
ähnlich gebaut sind, ausgeführt werden. Die Harnblase der Menschen 
und der Thiere ist der schwangern Gebärmutter der Menschen in ihrer 
Gestalt und ihrem Gewebe ganz ähnlich, in ihren Wänden jedoch viel 
dünner und gleich massiger, daher auch ihre Kraft, sich beim Entleeren 
zusammen zu ziehen, viel schwächer ist als die der Gebärmutter. Weil 
sich aber die Wände d^r Urinblase viel schwächer zusammenziehen, der 
flüssige Inhalt dieser aber bei einer geringen Verengung ihrer Höhle ent- 
weicht, so erfolgen auch die Zusammenziehnngen der Blasenwände ohne 
allen Schmerz, ausser in solchen Fällen, wo Steine in der Harnblase 



liüji^'en mlcr nu dt^i' Aiiswe>^ nun «leiäellteu ilmrli (juscliwultit im BlnsuiihnUc 
Oller der Hiirnröhrc Ters)ierr[ ist. Bei di'n ThJeren, besonders bei denen, 
welche viele JuDge ttuf einmul Imjjen, ist die Geblirmntler den Gedärmen 
ähnlich f^eliAul, und deswegen iiueh viel UlnglM', hIs beim Menschmi, nlier 
deswegen stellt sieh auch, wenn dergieiclien Thiere gebären, einij(e Ana- 
logie zwischen den Zusammen Ziehungen ihrer GebSrmulter wände und 
zwischen den wurniföruii^en Bewegungen der Gedärme heraus. So be- 
sliitiinl nber diese lelsteren im gesanden Zustande Schmerz nicht erregen, 
so gewiss erfolgen die Geburten der Thiere ebenfnlls auch unter Schmerzen. 
Beim Einlrillo der Gebortslhälifrkeil umgiebt die hochschwangere 
Gebärinalter mit ihren sämralichen Wffnden das Ei nebst dein Kinde in 
dessen Höhle tou alten Seiten und von oben und unten nud selbst die 
von der Mutlerscheide aus in das Innere der GebÄrinutler führende ÜeiTnnng, 
der Mulle rhalscnniil, ist so geschlossen, dass ausser ßlul oder Wasser aus 
dem Eie nichts entweichen kann. So total von den Ge härm alle rnänden 
umfasst und mit dem Fruchlkncheu überdies noch an die innere Flitche 
einer dieser Wände angewachsen, kann die erste Geliurlslhäligkeil, die 
in satzweise sich wiederli ölenden ZusaiumenKiehungen aller Gebärmulter- 
wände besieht, nichts andei-es bewirken, nls das Ei in seinen Häuten und 
im Fruehlkurheu zasiiiiiuienzudriicken. Divse salzweiseu Zusammenzieh unguti 
erfolgen aber im Grunde und Kiirper des Gebärorgans kräftiger als im 
untern Abschnille oder im Multerlmtse desselben, weil in jenen die Wände 
dicker und mit dichten und mehr Muskelfasern ausgestaltet, diese dagegen 
während der Schwangerschaft mehr verdüaDt und dadurch geschwächt sind. 
Wenn sich aber alle GebJirmuller wände rund um das Ei eusaumenziebn, 
müssen aach alle auf dasselbe losdrängen, nur mit dem Unterschiede, dass 
die sich schwächer zusammenziehenden Fasern des unlcrn und dünnen 
Abschnittes auch weniger Druck auf deu Bewohner der Hiihle des Fraclit- 
Irägers ausüben können. 

Wegen dieses ungleichen Zusammen zieh ens der Wände des Gebär- 
organs wird es auch möglich, dass die verdünnten Lippen des Mutter- 
mundes, während sie sich selbst ta verkürzen und den Muliermuod dem- 
nach zn verengen streben, durch die überwiegende Kraft der Mnskeln des 
Korpers und Grundes ausgedehnt werden, was die Erweiterung des Muller- 
mundes und die Eröffnung des Ausweges für die Eilheile nnd das Kind 
zur Folge hat. Bis daher der Muttermund nicht vollständig eröffnet ist, 
bleiben alte Aussenllächen des Eies dem Drucke der Gebärmutter wände 
ausgesetzt nnd werden nach und nach nicht allein ludlgedrückl, sondern 
auch die Eihäute an der Stelle, welche als auf dem innern Muttermunde 
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aufliegend in Forio einer Blase in diesen hinein and durch denselben hin- 
durch in die Mntterscheide hinabgedrängt und xerrissen werden, womach 
sich das Fruchtwasser entleeren kann. Dieses Zersprengen der aus Ei- 
häuten gebildeten Blase macht den Anfang des Gebarens, indem ein wich- 
tiger Bestandtheil des Bies aus dessen Höhle entfernt, aber auch dem 
Fötus das längere Fortleben in seiner Bildungsstätte verkümmert wird. 

Hören, nachdem der Muttermund für die Grösse des Fötus hinläng- 
lich erweitert und der Torausgehende Theil des Kindes in denselben hin- 
eingetrieben ist, in diesem die Zusammenziehungen auf, so dauern sie in 
den Muskeln des Grandes und Körpers der Gebärmutter verstärkt fort, wie- 
derholen sich in kurzem Zwischenräumen und wirken nun auf die Aus- 
treibung des Kindes, und wenn dies geboren ist, auf die Trennung des 
Fruclitkuchens so wie auf die Ausstossung der Nachgeburt hin. 

Sowohl während der erstem und schwächern als auch während der 
spätem und stärkern Contractionen der Gebärmutterwände, strebt sich jede 
einzelne Muskelfaser zu verkürzen, während antagonistische Fibern durch 
ihre Yerkürzungsversuche selbige auszudehnen bemüht sind. Indem daher 
eine Muskelgrappe an der andern zieht, um dadurch über die Antagonisten 
das Uebergewicht zu erhalten, dehnt eine an der andern und auf diese Weise 
verursacht eine der andern Schmerz, da das Gewebe des Uterus an allen 
Stellen mit Nervenßlden durchflochten ist. Erwägt man nun hierbei, dass 
ein ausgetragenes reifes Kind gross und schwer und im Kopfe dicker als 
der Geburtsweg weit ist, so kann man sidi von selbst vorstellen, dass die 
Anstrengungen der Gebärmuttermuskeln sehr kräftig sein müssen, wenn 
die Ausstossung des Kindes zu Stande gebracht werden soll. '*') 



*) Diese Art, sich im Geburtsacte durch Zusammenziehungen zu ver- 
kleinem und dadurch nach und nach den Muttermund zu Ö£Pnen und die Aus- 
treibung der Eitheile zu bewerkstelligen, ergiebt sich aus dem anatomischen 
Baue der schwängern Gebärmutter und aus der Analogie ähnlich eingerichteter 
Organe.* Denkt man sich den hochschwangem Uterus als einen hohlen Muskel, 
welcher mit seinen ungleich dicken Wänden und Muskelfasern das £i von allen 
Seiten umfasst, so kann es nicht schwer fallen, sich von dessen Wirkung 
während des Geburtsactes eine richtige Yorstellnng zu machen. Dessen unge* 
achtet sind im Laufe der Zeiten verschiedene Erklärungen der Geburtsthätig-' 
keit aufgestellt worden, die aber natürlicher Weise so lange gegen die Natur 
Verstössen mussten, als man noch nicht wusste, dass die menschliche Gebär- 
mutter wirklich Muskelfibern besitze. 

Eine sehr künstliche, der Natur aber widersprechende Hypothese über 
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Der im Gebnrtsacte zu erduldende Schmerz wird jedoch in zwei 
verschiedcneo Gegenden und durch zwei verschiedene Ursachen erregf. 



das y erhalten der Gebärmutter während der Schwangerschaft nnd in der Ge- 
burt brachte der Professor Reil in Halle in dem Archive für Physi- 
ologie von den Professoren Reil und Authenrieth. 7. Bds. 3. St. S. 
402. in einem Aufsatze: „lieber das polarische Anseinander- 
weichen der ursprünglichen Naturkräfte in der Gebärmutter 
zur Zeit der Schwangers chaft und deren Dmtauschung zur 
>Zeit der Geburt" Um dies bestimmter auszudrücken, sagt Reil a,a. 0. 
$.3. S. 416: „Unmittelbar mit der Empfangniss wird die Indifferenz in dem 
Substracte der Gmndkräfte der Gebärmutter aufgehoben. Die Expansivkraft 
steigt im Yerhältnisse zur Contraction; zugleich trennen sich beide Kräfte 
dichotomisch, jene nimmt den Grund ein, diese wird gegen den Hals zurück- 
getrieben und die Axe der Gebärmutter ähnelt einer magnetischen Linie mit 
diflFerenzirten Polen. " Seite 417 fährt Prof. Reil fort: „Die Contractiv- 
kraft wird" (während der Schwangerschaft) „vom Grunde aus immer mehr ge- 
gen den entgegengesetzten Pol zurückgedrängt und flüchtet sich auf den 
äussersten Punkt des Halses, bis sie auch hier yon der Expansion überwältigt 
wird, welches meistentheils mit einem Sprunge und in einem Augenblicke yon 
Zeit geschieht, wie ich unten durch Beispiele zeigen werde. In diesem Mo- 
ment erfolgt die Umtauschung der Pole in der magnetischen Linie, die Con-^ 
traction springt, wie bei einer überladenen Flasche, vom Halse der Gebär^ 
mutter zu ihrem Grunde über, bemeistert sich des nämlichen Brennpunktes im 
Grunde, ron dem im Anfange der Schwangerschaft die Expansion ausging, fasst 
hier festen Fuss, geht von diesem Punkte aus periodisch und altemirend mit 
der Expansion durch die ganze Substanz der Gebärmutter, in der jetzt das 

umgekehrte dynamische Yerhältniss Statt findet, das Plus der Contraction am 

• ^ 

Grunde und das Plus der Expansion am Halse liegt und im Ganzen die Con- 
traction über die Expansion vorwaltet. Diess Innere erscheint ausser« 
lieh in der Gestalt der Geburts-Wehen," 

Hätte Reil nur wenigstens fünf Geburtsfälle vom ersten Anfange an 
bis zum Ende beobachtet und in denselben den Mutterhals und Muttermund 
während der ersten und zweiten Penode öfters befühlt, er würde sich sicherlich 
davon unterrichtet haben, dass sich der Muttermund nicht durch freiwilliges 
Expandiren eröffiiet, sondern dass er durch die Contraction der Längenfibem 
anseinanderge zogen wird, während sich seine Kreisfibem selbst zusammenzu- 
ziehen streben. Hätte Reil diese schwerste aller unwillkührlichen Verrichtun- 
gen, die Geburt, vorher gründh'ch in der Natur studirt, dazu gehörte aber 
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Die schmerzhaften Empfindon^eii, welche die sieh zasainmeDziehenden Gebär- 
maUerwände hervorbringea und welche dann am heftigsten sind, wenn das 
Kind durch den engen Gebnrtsweg hindnrchged rängt wird, sind mit dem 
Namen der Wehen belegt worden. Diese fangen mit der Contraction der 
Gebärmntterwandnngen an, lassen nach, wenn sich diese yermindern nnd 
hören ganz auf, wenn das Verkürzen der Muskelfasern und das Drucken 
dieser auf die Eihäute oder das Kind geendet haben? Wie daher der 
Wehenschmerz sich gänzlich verliert, während die Contractionen paasiren, 
so stellt sich derselbe auch von Neuem wieder ein, wenn die Gebärmntter- 
wände wieder in die Contraction übergehen. 

Das Kind wird jedoch nicht blos aus der Gebärmutter sondern aueh 
aus der Bauchhöhle geboren und dadurch anderer aber auch heftiger Ge- 
bnrtsschmerz erregt. Dieser Schmerz wird im Canale des Beckens durch das 
Andrücken der Eingeweide und der Scheidenwände an dessen Knochen^ 
ganz besonders aber durch das Erweitern und Ausdehnen der Mutterscheide, 
der äussern Schaamlippen und des Mittelfleisches yom vorrückenden Kinde 
veranlasst, entsteht nur erst beim tiefern Vorrücken des Kindes in der 
Mutterscheide, erreicht aber den höchsten Grad, wenn der Kopf durch die 
Schaamspalte hindurch an die Aussenwelt genöthigt wird. Nur zuweilen 
wird dieser Schmerz satzweise verstärkt, aber wirkliche Pausen Ton 
Schmerzlosigkeit kommen nicht vor, auch dauert derselbe nie lange, wenn 
anders dem Austreten des gedrängten Kindes aus dem Geburtswege kein 
Hinderniss entgegengesetzt wird. 

Untersuchen wir alles g-enau, wie der Fötus aus der Gebärmutter 
und aus der Bauchhöhle des Weibes durch die Natur an die Aussenwelt 
gefördert wird, so können wir nicht anders, als ohne allen Rückhalt aner- 
kennen, dass dies nicht ohne Schmerzen in der Gebärmutter^ die soge- 
nannten Wehenschmerzen und eben so wenig ohne die Schmerzen in den 
Wänden der Mutterscheide und anderer Weichgebilde des Beckenkanals, 
der Schaamlippen und des Mittelfleisches erfolgen könne. Ja wir werden 
schwer begreifen, wie Männer mit Kenntniss der Anatomie des weibliehen 
Körpers ausgestattet je etwas Anderes haben glauben können. Wer sich 



freilich eine längere Uebuug im geburtshilflichen Untersuchen, er würde seinen 
Aufsatz, der Ton mir schon im Jahre 1809 im Journal der Erfindungen, 
Theorien und Widersprüche in der Natur- und Arzneiwissen- 
schaft im 43. Stück, Gotha 1809, Seite 1—55 ausführlich widerlegt 
worden ist, nicht geschrieben und die Geburtsärzte damit nicht auf Irrwege 
geführt haben. 
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liingiibildtil hnl, es Inssb sirh A'w Gehurt dcR Menschen, ili« ViTselziiiij; 
des Kindes aus der Bauchhöhle der Schwuogeru an die Ausscnwell oJine 
Schmerz za Stande bring-en, moss einen mehr als beschrftnkten Begriff 
von diesem schweren und wiehti^nn HcrgnngB j^ahl haben: denn liegt 
es in der Natnr des Weibes und des Mannes begründet, das.i die Be- 
frnclilnng der Gebärmaticr nnd die Erzengung der Menschenkeime im 
Innurslen der weililirhen Baudüiohle crfntgen miissrn, erfordert femerein 
Natnrg^seli, dass der menschliche Folas in seiner Bildongsställe, im Ulc- 
rus, eine gewisse Reife and die bekannte Grosse erlangt, ura ausser 
derselben fortleben and eich weiter entwickeln zu können, so ist auch dessen 
Uebersiedeinng aus der Bauchhöhle an die grosse Welt ohne beldtchtlichcn 
und länger sich wiederholenden Kraftaufwand von Seiten der Gelillrrnntter 
nnd ohne heftige Dehnung nnd Drückan^ der aus dieser an die Ausscn- 
fläche führenden Multerscheide und deren Nebengebilde gänzlich undenk- 
bar; kann aber dieser Kraftaufwand, dieses anstrengende Zusammenziehen 
und Verkleinem der Gebärmutter wände und dieses gewatlsame Ausdehnen 
und Drücken der den Gebnrlsweg von der Bauchhöhle bis zu don fiasscrn 
Srhaamtheilen bildenden weichen Wände nicht vermieden werden, so wird 
nnd muss das Gebären auch mit Schmerzen verbanden sein, so lange die I 

Menschen ihre jetzige Natur behalten werden. Den Schmerz im Geburüj- ' 

acte vermeiden wollen, heisst die Wirkung ohne die Ursache wünschen. 

Lässt es sich auch nicht in Abrede stellen, dass sehr erJiebiiche 
Schwierigkeiten des Gebnrtsgeschäfls in dem eigenthümlichen Baue der 
Gebärmatter und in der besondern Art ihrer austreibenden Kraft be- .| 

gründet liegen, indem diese mit ihren sämmilichen Wfinden das Ei, 
gleichsam als wäi-e sie selbst ein einziger aber hohler Muskel, nra- und j 

einschliesst und also auch bei beginnender Geburls ihätigkoit von allen 
Seiten zosammendrückt, so lässt eich jedoch auch fast mit mathemati- 
scher Gewissheit nachweisen, dass die Beschaffenheit des weichen und 
knöchernen Geburtsweges, der Mutterscheide mit den äussern Sehaamtliei- 
len, mit dem Miltelfleische nnd mit dem Becken den meisten Antheii an j 

der Erschwerung der Ansstossung reifer Leibesfrüchte habe nnd des- 
wegen ist es nölhig , dass ich auch hier die AI alte ■'scheide nebst ihrem * 
äussern Schliessungsapparate, ingleichen «las Becken und den ansgetiage- | 
rien leifen Fötus belenchte und < 
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Zur LÖBung meiner dritten Aufgabe, cor spedellen BeBohreibnng de« 
weichen und knöohemen OebnrtBwegeB und zur 7ergleiohung de« 
Eaumes dieser mit der (h*ö8Be reifer und normal gewachsener Fötus 

übersehe. Die den weichen Gebartsw^ Yom Mottermonde bis su den 
äussern Schaamlippen und bis zam Miltelfleische bildende MuUersdieide 
verhält sich während der Lebenszeit des Weibes sehr yersohieden. In 6er 
Kindheit und Jugend und während der Periode der reinen Jungfernschaft 
gleicht dieselbe an äusserem Umfange und an Engigkeit ihrer innem 
Weite den andern Ausfuhmngscanälen aus den Banchhöhleneingeweiden, 
aus dem Darmcanale und der Harnblase, welche in ihrer Nähe durch das 
Becken nach Aussen leiten, in ziemlichem Grade. So lange die Mutter- 
scheide noch in dem jungfräulichen Zustande verweilt, also auch dem Gö- 
sch lechtsverkehre mit einem Manne nicht geöffnet ist, liegen deren Wände 
nicht allein fest aneinander, sondern es ist der enge Canal zwischen den- 
selben an der äussern Mündung auch noch mehr als zur HälAe durch 
das Hjmen verschlossen, so dass etwa nur ein Gänsekiel durch die ge- 
bliebene Oeffnung eingebracht werden kann. Ist das Jungfemhäntehen 
durch das Eindringen des männlichen Gliedes oder durch das Einstosaen 
eines fremden Körpers zerrissen, so ist nun zwar der enge Weg sor 
Gebärmutter bleibend geöffnet, jedoch nur für einen Gegenstand von der 
Dicke eines männlichen Zeige- oder Mittelfingers, auch bleiben die Wände 
der Mutterscheide an ihren innem Flächen unter einander in steter Be- 
«ührnng und lassen keinen freien Zwischenraum zwischen sich, wie ea io 
blechernen, eisernen, zinnernen und ähnlichen Röhren für Ranch, Wasser oder 
andere flüssige Stoffe vorkommt. Soll daher irgend ein Körper im Scheiden- 
canale auf- und abbewegt werden, so müssen dessen Wände durch diesen 
von einander entfernt werden. Je beträchtlicher aber in diesen Wänden 
die Contractionskraft wirkt, um so schwerer fällt es, dieselben auszudehnen 
und dadurch den erforderlichen Raum zu verachaffen. Es sind aber die 
Scheidenwände gesunder Frauen mehr fest und derb und auch ziemlich 
dick und würden demnach diese nicht während der Schwangerschaft be- 
trächtlich aufgelockert, so könnte es nicht ausbleiben, dass nicht snweilen, 
besonders bei den Frauen, welche in einem höhern Alter, in den dreissiger 
oder vierziger Jahren zum ersten Male niederkommen, die Zähigkeit der 
Scheidenwände dem vorgedrängten Kinde die grössten Schwierigkeiten ent* 
gegensetzen. Nur wo schon eine Geburt vorausgegangen ist, geben diese 
Wände auch bei späten Entbindungen leichter nach. Sind aber auch die 
gewaltsamen Erweiterungen des Mutterscheidencanales während der Geburt 



durch das Torrürkeiide Kind Gulii' beli'üelttlidi, aa crruidit dodi dui- durch 
die Dehnung der Wfinde deaaelbcu liervorgebrnchlu Suhuien lici wciteui 
uii'ht diu Hiihc, welche die Znsanimetuiehangen der Gebürniuller in der 
dritlen oder vierten Getmrlspttriude lierTorbringen. 

Den festen und nicht □achgie Ligen Geburlswe;^ £nden wir in der 
Vereinlgang der Beckenknochen, welche einen dauerhnften und hohlen 
Unterbau unter dem Knuiple des Menschen bilden, darrh welchen die Ans 
l'ührung'Bcanäle der BauehhÖhlcnein)>'e weide, iler Masldiinn, die Harnröhre 
und die Mntlerscheide nach anssen sieh fiffnen. Das Becken, dns in dan 
(grosse und kleine iibgelheill wird, zerfällt eigentlich in besondere überein- 
ander liegende Schichlen, wovon da» sogenannte {croftfie Becken die obere 
Srhichl ausmacht, die nur rechts und links und hinten ans einer knöchern 
Wand besteht, anf beiden Seilen doreh die Uüftknochen und hinten durch 
dun untern Lendenwirbel gebildet, v«rn aber aas der Bauehhaut geschlossen 
ist. Weil die beiden Biiftknoehen oben 9 und unten 5 Zoll von einander 
abstehen und demnach von oben nach unten schrfig einwärts laufen, so 
dienen dieselben auch vielföllig dem etw» neben dem Eingänge ins kleine 
Becken liegenden Kopfe oder Steisse des Kindes als einleitende FISchen 
mm Eintreten in die obere Oeffnung des Beckens. 

Das kleine rund nm aus Knochen zusammengesetzte Berken liLssl 
sich am leicjiteslen hesuhreiben, wenn man sich dasselbe in drei überein- 
ander liegende Gegenden oder Sehichten, in den Eingang oder iu die obere 
üeffnung, iu die Mille oder Höhle und in den Ausgang oder in die un- 
tere Oeffnung denkt, weil der innere Raum in jeder dieser Gegenden eine 
andere Weile und eine andere Gestalt hat. Im Ein^^ange ist das kleine 
Becken von einer Seile des Weibes bis zur andern am geräamigsten und 
hält 5 Zolle, dagegen dasselbe von vorn bis hinten nur 4 Zolle weit ist. In der 
Mitte oder llohte des kleinen Beckens stehen die vordere und hinlere Wand 
4y2 und die rechte von der linken nur 4 Zolle Ton einander entfernt nnd 
im Ausgange hillt jedes Manss sowohl von einer Seite bis zur andern als 
von vorn nach hinten 4 Zolle, sobald die untere Spitze des Schwansbeines 
y^ Zoll zurückge drückt ist, wie es in jeiler regelmässigen Geburt za ge- 
schehen pflegt. Bei Wiirdigun;^ dieser Zahlen darf nicht übersehen werden, 
dass der innere Raum des knöcheroen Beckens durch die Scheidenwände 
auch noch etwas verengt wird. 

Aus diesen Angaben lässt sich ersehen, das» das kleine Becken 
in seiner obem ßegend oder im Einganj!;e am weitesten und einer eiför- 
migen Gestalt geniÜiert ist, jedoch so, dass der gi'ossere Durchmesser von 
5 Zollen von einer Seite des Weibes nach der andern und das kürzere 
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Maas von 4 Zollen Ton ?oni nadh hinten hin geriditet ist Weniger weil 
zeigt sich der Raam in der Höhle des Beckens: denn in dieser hAlt der 
längere Darchmesser 4% Zolle and läuft von Tom nach hinten und 
der kürzere nur 4 Zolle und Kegt zwischen der linken und rechten Seiten- 
wand. In dieser Cregend erscheint demnach der Raum des Beckencanalea 
weniger eiförmig, sondern mehr rund und gleichsam etwas gedreht, denn 
das längere Maass findet sich nicht in der Richtung von einer Seite mr 
andern, sondern von Yom nach hinten. Am engsten ist jedoch der Canal 
des Beckens in der untern Gegend, also im Ausgange, indem er daselbel 
eben sowohl Ton rom nach hinten als von einer Seite zur andern nur 4 
Zolle misst und einen runden Kreis bildet Demnach findet in der Gebnrl 
das Kind am meisten Widerstand, wenn es Ton der Höhle des Beckens 
in und durch die untere Gegend, durch den Ausgang durchgedrängt wird. 
In der obem Gegend, im Eingänge gewährt der Beckenraum dem Kinde 
aber nur dann die genügende Weite, wenn sich lieses entweder mit den 
Hinterhaupte, mit dem Scheitel oder mit dem Gesichte, oder mit dem 
Steisse oder den Hüften voraus, die alle eiförmigen Figuren mehr oder 
weniger gleichen, genau in die eiförmige obere Oeffiiung des kleinem 
Beckens einstellen und sicJi von da bis zur Höhle mit ihren langem 
Durchmessern in das längere Maass des Beckenraumes drehen. Da der 
Raum im Ausgange des Beckens mehr einen runden Kreis bildet, so dreht 
sich auch durch diesen hindurchgehend das Kind weder mit dem Kopfe, 
noch mit den Schultern oder mit den Hüften, sondern verbleiht in der 
Richtung, welche jeder dieser Theile bei seinem Vorrücken bis zur Becken- 
höhle eingenommen hat 

Nächst den verschiedenen Weiten und Gestalten des Canales des 
Beckens in den drei bezeichneten Schichten oder Gregenden wird das 
Durchdrängen des Kindes während der Geburt noch besonders durch die 
Krümmung und durch die Neigung dieses knöchernen Gerüstes erschwert 
Die Krümmung wird durch den Kreuz- und Steissknochen gebildet und in 
lebenden Personen durch das Mittelfieisch ohngeftUir noch 1% bis 2 Zolle 
über die knöcherne Wand hinab fortgesetzt, dieses aber beim Dnrchnöthigen^ 
des Kinderkopfes durch die Schaamspalle heftig ausgedehnt oder wohl 
auch gar mehr ober weniger aufgerissen, weil dasselbe des Schutzes durch 
Knochensubstanz entbehrt Die regelmässige Neigung des Beckens, da- 
durch bedingt, das» die vordere Wand, die Schaaraknochen mit ihrem obern 
Bande in der aufrechten Stellung des Weibes 2% bis 3 Zolle tiefer 
stehen als der Kreuzknochen mit dem Vorberge, verursacht, dass der vor- 
ausgehende Kindestheil mehr an die vordere Beckenwand andrängt, da- 
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gegen wiril dif^ser Kiiidüslheil wtt^uii ifer Kriimmuii-; iliti' liiiitL-rn Wiiml mt^lir 
nn diese aiigesrliolien und Huf diese Weise ersiiliweren beidv Eisenthuro- 
lichkeilcn dofl menarJi liehen Beckens, s»wolil die Krüinmang »Is auch die 
Neiftun;*; desäelbeo die Verselzung des Kindtts ans der Gebfirmulter an diu 
Aussen weit 

Nach Angabe der verschiedenen Weilen des Beckens in dessen 
drei verschiedenen Sehichlen isl es nölhig, die Grössen der HDSgclragenen 
roirun Folns zn beslimmen, nm darüber eine richtige Vorslellang xa er- 
hallen, ob und wie dieselben zum Dnrehilmrken durch den .Scheiden- und 
Beckencanal geei^ot sind. 

Wenn ansgetragene reife Folns auch versehieden cnlwickell nnd 
bald mehr und bald weniger erniUirt geliaren werden, so können doch 6, 
8 bis 10 Pfunde ah die normale Schwere und 19, 20 bis 22 Zolle als 
die regelmässige Lünj^e vom Scheitel bis in den Fussaohlen und 10, 11 
bis 12 Zolle vom Scheitel bis zum Steisso angenommen werden. Am 
Kopfe missl ein solches Kind hd seiner dicksten Stelle von einer Seile 
bis zur andern 4 Zolle, vom höchsten Punkte des Scheitels bis dahin, wo 
der Kn|)f mit dem Halse verwachsen ist, ebenfalls 4 Zolle und von der 
Mille des Hinterkopfes bis zur Vereinigung der Nasenwurzel mit der Stirne 
5 Zolle and von dem ebengenannlen Punkte des Hinterhauptes bis zur 
Mille des Kinnes 5% Zolle. Die Breite der Schultern betrügt 4 bis 5 
und die der Hiiflen 4 Zolle. 

Mit diesen Grössen des Fötus stimmen aber die Weiten des Beckens 
nicht sämmtlich überein; denn an diesem isl nnr im Eingänge ein Raum 
von 5 Zollen und in der Höhle nur eine Weile von 4% Zollen und im 
Ausgange hält jeder Durchmesser nur 4 Zolle, wenn das Schwaosbein 
zuriickgedrückt isl. Deswegen erscheint es auch unmöglich, dass Kinder 
von der oben angegebenen GröFse durrli den engeru Baum der Becken- 
bÖhlc und durch den nncb engem des Ausganges gedrängt werden. Doch 
lehrt die Erf;ihrung, dnas die Geburt reifer Kinder auch durch die eng'ern 
Stellen des Beckencanal es, wenn auch unter bei räch tlichen Auslrengungcn 
der Mütter und unter Jieftigen Schmerzen ohne allen Nachtheil für die 
Gebärenden und deren Leibesfrüchte erfolgen. 

Hat es nun auch der Srhöi^fer nicht für pai^send gefanden, das 
Becken in seinem Canale genluntiger und in seinen Knoclien Verbindungen 
nachgiebig *} eiusarichlen, weil sonst das Tragen der Banchhöhleneinge- 



*) Längere Zeit hat im vorigen und an fang! ich des jetzigen Jnlir- 
s die Iri'ihiiu] liehe Ansicht bestünden, d;iss wlibcnd der Scbwangeracliafl 
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weide und des Oberkörpers bei dem aufrechten Gange des Menschen ge* 
fthrdet gewesen wäre, so stand demselben ein anderes Anskunftsmittel 
2u Gebote, um die Austreibung reifer Fötus durch den knöchernen Gehoris- 
weg zu ermöglichen. Die sich auf dem weichen und üppig bildenden Ge- 
hirn des Fötus entwickelnden Kopfknochen verwachsen nicht durch Knochen*^ 
masse untereinander in eine einzige Knochendecke, sondern bleiben bis 
nach der Geburt als einzelne Knochenstncke durch weiche Häute unter 
einander verbunden und verhalten sich daher auch während des Dardi- 
gleitens der Kinder durch den Beckencanal nachgebend und gestatten da- 
durch den Köpfen, sich nach den Beckenräumen zu fugen, zu schmiegen 
und zu formen, sich breit, länglich, schief und sonst in eine ungewöhn- 
liche Gestalt drücken zu lassen, ohne dadurch innerlich im Gehirn be- 
schädigt zu werden. 

Muss jedoch der Muttermund, die Mutterscheide, das Mittelfleisch 



die Knorpel und Bänder zwischen dem Kreuz- und den beiden DarmknocheU 
und zwischen den Schaamknochen durch reichlichere Ernährung erweicht und 
nachgiebig gemacht würden, und dass diese deswegen in der Geburt ausge- 
dehnt und die Beckenknoehen so auseinandergezogen werden könnten, dass sich 
der innere Beckenkanal dadurch mehr oder weniger erweitem und auf diese 
Weise dem Kinde beim Durchgleiten durch den Gebnrtsweg hinreichender 
Raum gewährt werde. So wenig diese Hypothese mit der Physiologie der 
Ernährung der Knorpel und Bänder übereinstimmte und die Meinung, dass die 
Beckenknochen in der Geburtsarbeit auseinanderweichen miissten, um den 
Durchgang des Kindes zu gestatten, auch nicht einmal einen annähernden 
BegrifiP von der Festigkeit verrieth, welche dem menschlichen Becken, diesem 
kunstlichen Unterbaue unter dem knöchernen Gerüste der Wirbelsäule und des 
gesammten Rumpfes noththut, wenn der Oberkörper nebst den Schenkeln ihren 
Bestimmungen entsprechen sollen, so wurde doch auf diese Annahme hin eine 
wichtige Operation, der sogenannte Schaamfagenschnitt gegründet. Nachdem 
Sigault in Paris 1777 den Schaambeinknorpel zmn ersten Male durch- 
schnitten hatte, ist dieses Verfahren in und ausser Deutschland bis in die 
ersten Decennien dieses Jahrhunderts obgleich einzeln, nachgemacht worden. 
Schon im Jahre 1806 habe ich in Versuchen und Beiträgen geburts- 
hilflichen Inhalts, 8. Leipzig 1806 in einer Abhandlung: Ueber 
künstliche Trennung der Schaambeine als Hilfsmittel bei 
widernatürlichen Geburten, 8. 1 — 65 diese Operation als ein todt- 
gebomes Monstrum dargesteUt und die Ergebnisse dieser bis dahin bekannt 
gewordenen Schaam fugenschnitte erzählt. 



unil der Hnssere SphliftSBung^flpparni iIps SfheiJi'ncaimIps plien so RUügp- 
ilehnl and erweitert werden , nla ilns Berken weil und das Kind gross tril, 
flo IUsrI sich ani'h leieht l>e<!;reifeii , dns9 zu dieser Erweiterung; besondere 
in der erslen Gehurt jedfls Weiben »iele and ltraflia;e Zusammen Ziehungen 
der Oebärmniler erforderlich seien, and Anns die dabei unvenneidlirhe 
Dehnung; iinil Driirkun^ der ^enniiDten weichen Gewel)e viel Schmer* ver- 
ursiirhen iiiiissen. Ebenso helriirlillichen oder sogar noch verslilrkten 
Kriirtaufwand von Seiten der Gebärmnller erfordert aber jedenfalls auch 
das mannigfaltige Richten, Stellen und Einleiten nicht ganz günstig in der 
Nilhe des Beckenein ganges gelagerter rora abgehend er Kindeslheile in den 
Beckencanal und das Durchdrängen der ganzen reifen Fötus dnrch den 
engen Gehnrisweg. 

Lässl sich jedoch die mit ihren 'Wänden von den äussern Schnam- 
lippen his hinauf sunt Mutlerhalse anpinander anliegende Mnllerscheide in 
der Gebort so erweitem, als der Raum des Beckencanales gestaltet nnd 
kann demnach die Aussloesting des Kindes dnrch diese wohl erschwert 
aber nichl gänzlich verhindert wrrden, so verhält sich dies doch im BelrefF 
der Weilen des Beckens nnd der Grössen und der Nachgiebigkeit des 
Kindes anders. Eine sehr belrächlliche Engigkeit eines oder mehrer 
Durchmesser oder einer oder mehrer Schiebten des Beckens oder eine 
übermässige Grösse des ganzen Fötus oder einzelner Theile desselben, 
durch monströse Bildung, durch Wasseransammlung im Kopfe oder Bauche, 
dnrch das Zu sam mengen nrhsen sein Enei«r Fülus o. s. w. können gerndezn 
die Austreibung des Kindes fi1r das Gehärorgan unmöglich machen *) 

*) Diese fehlerhafte die Geburt erschwerende oder gänzlich hemmende 
Bildung der Becken hat die Geburtshelfer schon ron früher Zeit her bewogen, sich 
über die Beckeoweilen gebärender Frauen zu belehren. Geübte Prant ker haben 
sich dazu eines Zeigefmgers und in ivichtigero Fällen einer ganzen Hand bedient 
und sind damit aufgekommen. Höhere Grade tod Engigkeit des Beckens, 
die etwa den Kaisersohnill iodiciren könnten, lassen sich schon dnrch dan 
Untersuchen mit einem Finger annähernd ermilleln und durch das Einbringen 
einer Hand in die Multerscheide, das während der Geburt weniger SchmerE 
Terursacht als in der Schwangerschaft, bestimmt erkennen: denn die einfache 
und möglichst zusammengeschlagene Hand dehnt die Scheidewände ähnlich dem 
vorausgehenden Kopfe oder Sleisse des Kindes in allen Richtungen bis an 
die knöchernen Wände des Beckeos aus und rühlt durch diese alle Herror- 
ragnngen der Knochen, regelmässige und regelwidrige, und wird dadurch in 
den Stand gesetzt, alle Durchmesser des Beckenein- und Ansganges und der 
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Wenn aber aach der Sckmers eia steter Begleiter der regelmässigen 
Gebarten sein and bleiben und sich wie bisher aneh künftig dnreh kein 
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Beckenh^lüe genau keanen zu lernen, wenn er rorher die Grösse seiner Hand 
in allen Richtungen genau gemessen hat 

Diese einfache Art, die yerschiedenen Beckenräume mit einem in die 
Mutterscheide eingeführten Finger oder in schwerem Fällen mit einer dahin 
gebrachten Hand zu .untersuchen, die ich in meinem Handhuche der 
Geburtshilfe 3. Aufl. Leipzig 1833 im 24. und 25. Kapitel ausführlidi 
beschrieben habe, erfordert aber yiel Uebung und man muss 5fter mit dem ex- 
plorirenden Finger die Kntfemungen der innem Beckenwände Ton einander 
gefühlt haben, bis man diese nach Zollen und Linien bestimmen lernt. Dies 
letztere erreichen wir jedoch sicherer durch den Gebrauch der ganzen Hand, 
die uns audi in den Stand setzt, bis zum Yorberge hinauf zu greifen und die 
Dnrchmesser des Einganges prüfen zu können. Da aber diese Uebung Vielen 
fehlt, welche die Geburtshilfe practisch zu betreiben oder zu lehren beabsich- 
tigen, so haben diese ihre Unyollkommenheit durdi Instrumente, durch soge- 
nannte Beckenmesser zu ersetzen gestrebt. 

Diese Werkzeuge aber sind ron dem von dem Preussischen Bataillons- 
arzte Desberger in einer besondem Schrift: Biargruna oder Pelvi* 
meter pluriformis, Berlin und Stettin 1824 beschriebenen und abgebildeten 
bis auf den Ton Franz von Kiwis ch Ritter von Rotterau in Bei- 
trägen zur GeburtskuD de 1. Abtheilung, Würzburg bei Stahl 1846 ver^ 
öffentlichten gegen die früheren einfadien Beckenmesser so unfÖrmlidb geworden, 
dass sie sich nur zum Anlegen an einem knöchernen Becken eignen und nur 
an einem solchen ein sicheres Resultat versprechen. Wie man aber ein Gre- 
sperre nach Art des Kiwischischen Instrumentes gearbeitet bei einer lebenden 
Frau in deren Scheide einführen und innerlich behufs des Messens in seinen 
einzelnen Theilen auseinander breiten will, ohne der zu Untersndienden den 
heftigsten Schmerz in den Scheidenwänden und schädlichen Reiz in der Gebär- 
mutter zuzuziehen, begreife wenigstens ich nicht Je mehr aber das Werk- 
zeug und die dasselbe handhabenden Finger und Hände Reiz und Schmerz 
verursachen, um so unruhiger verhalten sidi die zu Untersuchenden und um 
80 mehr ziehen sich die Scheidenwände zusammen und stören dadurdi das 
Ermitteln der gesuchten Beckenweiten. Gesetzt aber, das heftige Schmerzen 
veranlassende Instrument könnte die wirklichen Beckeniäume wahrhaft anzeigen, 
kann es dem Arzte auch Aufschluss über die Grösse und beson- 
ders über die Nachgiebigkeit der im Uterus eingeschlossenen 
Fötus gewähren? 
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Verfahren ufiterdn'icken lassen wird, so können sich doch alle Gebärende 
damit trösten^ dass der von den GeliärmQtterznsammenziehnngen herriihrende 

Da aber die neuern Geburtshelfer angefangen haben, die Beckenmesser 
sdion an Schwangern, bei welchen sie die künstliche Frühgeburt anzuregen 
beabsichtigen, Tier, sechs und mehre Wochen vor der eigentlichen Niederkunfts- 
zeit anzuwenden, so sind sie zu dieser Zeit auch gänzlich ausser Stande, sich 
ausreichende Xenntniss über die Lage und das Befinden der Fötus in den 
noch nicht geöffneten Fmchthältern zu verschaffen. Sie laufen aber auch 
Gefahr, durch die mit dem Gebrauche ihrer Beckenmesser verbundenen 
Reizungen der Scheidenwände und der Gebärmutter die zu frühe Geburt anzu- 
regen, wenn auch das Messinstrument eine Regelwidrigkeit am Becken nicht 
nachgewiesen haben sollte. 

Liege es nun in mangelnder Geschicklichkeit im GebraucKe, oder in 
der unzureichenden Constniction solcher Instrumente, oder anch in der Unmög- 
lichkeit, einen nicht hohlen, sondern mit weichen Geweben gefüllten knöchernen 
Ganal durch die anempfohlenen Werkzeuge zu messen, so ist dadurch doch 
herausgestellt worden, dass die angeblick durch das Messen von Becken ge- 
wonnenen Resultate grösstentheils in Täuschungen bestanden haben. Lässt es 
sich aber anders voraussetzen? 

Denn werden für das innere Untersuchen mit den einfachen Fingern 
und Händen ungeübte Practiker, wenn sie zusammengesetzte Beckenmesser mit 
ihren Händen brauchen, die gesuchten Beckenräume zuverlässiger bestimmen? 
Ist nicht vielmehr anzunehmen, dass die ungeübten Hände mit den schwer an-^ 
zulegenden Beekenmessem noch weniger ausrichten werden, als wenn sie für 
sich allein die Untersuchung anstellen? 

Sind wissenschaftlich und technisch ungenügend gebildete Anfänger in 
der Geburtshilfe eben so unfähig, mit ihren Fingern und Händen den Becken- 
ban zu ermitteln, als sie von dem Triebe, am Geburtshette Operationen anzu- 
stellen, beherrsdit werden, so benutzen sie jeden Umstand, um einer schwan- 
gern oder g-ebärenden Frau ein zu enges Becken anzudichten. Dies geschieht 
auch eben sowohl nach sehr schweren und unglücklich abgelaufenen Entbin- 
dungen, als auch, wenn von solchen operationssüchtigen Gegnern der Natur 
die Vorbereitungen zu Geburten getroffen werden. Angaben, wie die folgenden: 
Das Becken sei bei dieser oder jener Frau nicht weiter als ein Bouteillenhals, 
oder es halte in diesem oder jenem Durchmesser nicht ganz oder nicht mehr 
als 3 Zolle, und es könne deswegen kein ausgetragenes Kind durch dasselbe 
geboren werden, kann man öfters von solchen Operateuren hören oder lesen. 
Am liebsten beziehen sie sieh bei diesen Bestimmungen auf angebtick gebrauchte 
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oder sogeDannte Wehenachmen sich nor in Sftlien wiedarlMlt nml im «fett 
Zwischenpamsen einige Erholung gestattet, iukI dass der Sdimera, weld^r 



BeckenineMer, wohl wissend, dass sie mehr auf (vlaubwürdigkeit recbneii 
dürfen, wenn sie sich bei Berechnung einer Beckenweite auf die Anwendug 
eines Messinstnunentes berufen, indem viele Laven meinen, ein Becken lasse 
sich mit einem Messinstrumente eben so leicht messen, als ein StMik 
Tuch mit einer Elle. Je mehr dergleichen Geburtserleichterer die Toa ihaca 
geleistete Unterstützung bei irgend einer unglücklichen Niederkunft zu bes^o- 
nigen wünschen, oder je höher sie ihre noch zu gewährende Hilfe schon vor 
Eintritt der Geburt tarirt wissen wollen, um so regelwidriger wird der Beckoh 
und Scheidencanal geschildert, dadurch aber natürlicher Weise den schwangen 
Frauen viel Furcht und Beängstigung wegen der bevorstehenden Niederkunft 
eingejagt. 

Dergleichen entweder wissentlich oder aus Selbsttäuschung als unwahr 
abgegebene Voraussagen werden meistens nach einiger Zeit durch Thatsachea 
in ihrem wirklichen Gehalte herausgestellt: denn wenn Frauen auch unglücklidi 
entbunden worden sind, werden sie doch wieder schwanger und gebären das 
zweite, dritte, vierte Kind u. s. w. regelmässig, wenn sich auch früher kdn 
wirkliches Hinderniss entgegengestellt hat. Wollte ick aus der Zeit der ersten 
Decennien des jetzig*en Jahrhunderts, in welcher die Rhachitis unter den Künden 
häutiger vorkam, und die Becken der Frauen öften verunstaltete aU jetzt, in 
welcher aber auch die Studirenden der Medidn weniger Gelegenheit fanden, 
sich in den geburtshilflichen Verrichtungen zu üben, dergleichen GreburteföBe 
aus Leipzig erzählen, die wegen allerhand Beckenregelwidri^eiten für die 
Natur als ganz unmöglich angekündigt wurden, aber dodi ^ücklich und sogar 
noch ehe die gerufene Hebamme bei den Grebärenden eintraf, endeten, idi 
würde mehre Bände damit füllen. Ich begnüge mich jedoch, von den in mein«' 
Broschüre: Die Zwangsmittel gegen die Natur zur angeblichen 
Erleichterung und Abkürzung der Geburt, Leipzig 1852 mitgetheil» 
teu Fällen den unter I. die Frau L. betreffenden kurz zu wiederholen, sogleich 
aber auch mit anzuführen, wie der handelnde Arzt sich zu entschuldigen be* 
lattbt gewesen ist, und was die Natur gethan hat, um des Arztes Urtheil über 
den Beckenbau der Frau L. als gehaltlos und unwahr darzustellen. 

Nachdem Frau L. ihr erstes Kind vollkommen ausgetragen und lebend 
ItKbAren, auch ein Vierteljahr lang selbst gesäugt hatte, wurde sie wieder 
l»^fm»»ger und empfand in dieser Schwangerschaft im Juli 1851 ein Drängen 
NIm4» Malsai das sieb zuweilen mit heftigen Schmenen vereinigte. Der hinzu- 
fVVMArair Aral arkMrl» nach Behandlung dieses Uebels, dass die Frau ein zu 
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4iirch das Dehnen ond Drücken der Soheidenwände and der anderen 
Weichgebilde des Beckencanales, der Schaanilippen and des Mittelfleisches 



enges Becken habe und das Kind nicht werde austragen können. * Alle Ge- 
genvorstellungen des Ehemannes blieben fruchtlos, und der Arzt regte ohngefähi- 
8 oder 10 Wochen Tor der gesetzlichen Niederkunftszeit die zu frühe Geburt 
durch mehre Zwangsmittel an, die in der Art erfolgte, wie es in meinem 
schon genannten Schriftchen von Seite 17 an erzählt ist. Machte nun schon 
diese meine Erzählung mit der gebührenden Kritik Aufsehen, da sich besonders 
dieser Arzt zum Lebrer der Geburtshilfe auf hiesiger Universität aufgeworfen 
und eine sogenannte geburtshilfliche Poliklinik mit Geldbewilligungen an die- 
jenigen Frauenzimmer, welche dieselben benutzten, und an deren Hebammen, 
eingerichtet hatte, so wurde dieses durch eine Anzeige des Ehemannes der 
Frau L. im Leipziger Tageblatte vom 12. November 1852, dass seine Ehefrau 
am 7. November 1852 also nach der erzwungenen Frühgeburt einen vollständig 
ausgetragenen grossen Knaben blos unter dem Beistande einer Hebamme ge- 
boren habe, beträchtlich gesteigert. Die von dem Ehemanne mit Bezeichnung 
seines Gewerbes und mit Angabe seiner Namen eingerückte Ankündigung hatte 
nicht etwa auf die früher erzwungene Frühgeburt mit Zufriedenheit zurückge- 
wiesen. Auf diesen Artikel im Leipziger Tageblatte antwortete der Urheber 
der erzwungenen Entbindung: — „Das Factum, die eingeleitete Frühgeburt, 
ist wahr. Es bewog mich dazu gewissenhafte und sorgfältige Würdigung aller 
Verhältnisse und derjenigen Grundsätze der Wissenschaft, deren Gegner heut 
zu Tage fast nur allein noch der Verfasser der dort angezogenen Schrift (der 
schon citirten Zwangsmittel u. s. w.) ist Michaelis in seiner Schrift: 
über das enge Becken, herausgegeben von C. C. Th. Litzmann, Leipzig 
1851 bei Wigand sage Seite 88: „es ist der Verlauf der Geburten bei der- 
selben Frau hiebei so verschieden, dass natürliche und glückliche Geburten, 
ja selbst leichte mit den schwersten wechseln, wo die Zange, die Wendung, ja 
selbst die Perforation nöthig werden kann. Eine Menge von Beispielen dieser 
Art finde man in den von ihm angeführten Beobachtungen.'^ u. s. w. 

Da das in diesen Zeilen von Michaelis Gesagte nur von massig 
engen Becken, (keineswegs aber von sehr engen) gilt und von beschäftigten 
Practikem längst durch Beobachtungen bestätigt worden ist, so haben auch 
die Geburtsärzte mit Kopf und Herzen am rechten Flecke längst 
daraus die Lehre gezogen, dass bei massiger Engigkeit des 
Beckencanales die Geburt abgewartet werden müsse, wenn der 
Fötus nickt ohne jede wissenschaftliche Indication vor dfr 
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\(M'anlass( wini, um* kurze Zeit and nur so lange daaert, bis Kopf und 
Rumpf des Kindes durch die engste Stelle des Geburtsweges hindarehge- 
drängt sind. Können Gebärende so viel ^Selbstbeherrschung über sich ge- 
winnen, dass sie die Gcburtsseh merzen mit einer gewissen Hingebung und 
mit der Ueberzeugung ertragen, dass die normalen Anstrengungen, welche 
die Gebärmutter zur Austreibung der Kinder zu machen genöthigt ist, zwar 
nicht ohne Schmerzen zu erregen , erfolgen können . jedoch sowohl ihnen 
selbst als auch ihren Neugebomen heilsam sind, wenn alle gesund heitsge- 
mässen Bestimmungen des Geburtsactes erfüllt werden sollten, so werden 
sie sich weniger vor dem so einflussreichen Vorgange fürchten, auf den 
sie Öfters lange vorher gehofft hatten. Das viele Frauen die Geburtsstunden 



rechten Zeit aus seiner Bildung:sst'ätte vertrieben and dem Tode 
überliefert werden soll! 

Durch welche gewissenhafte und sorgfältige Erwägung und überhaupt 
durch welche Logik der Arzt der Frau L. zu dem Entschlüsse, die zu frühe 
Geburt bei derselben zu erzwingen, bewogen worden ist, kann der schärfste 
Verstand nicht erspähen; denn nur wenn derselbe zu der Kenntniss gelangt 
wäre, dass die bevorstehende Entbindung der Frau L. eine schwere und regel- 
widrige werden würde, durfte er an die Anregung der zu frühen Geburt denken. 
Ohne aber zu dieser Kenntniss gelangt zu sein, musste derselbe, gestüzt auf 
Michaelis Ausspruch, hoffen, dass die nahe Geburt der Frau L. zur gesetz* 
liehen Zeit eintreten und regelmässig und ohne Kunsthilfe enden werde. Da 
derselbe aber ganz anders gehandelt hat, muss man sich mit Deutung der 
Motive zu diesem Zwangsverfahren behelfen. Hat derselbe vielleicht so gefol- 
gert: wenn ich nicht die Frühgeburt erzwinge, kann oder wird 
das Kind ohne alle Unterstützung von meiner Seite geboren 
werden?! 

Der zweiten am 7. November 1852 vorgekommenen ganz regelmässig 
verlaufenen Geburt ist in diesem Winter die dritte auf ganz gleiche Weise 
erfolgt und auch diese ist von dem Ehemanne im Leipziger Tageblatte unter 
seinem Namen angezeigt worden. 

Wie steht nun der Erzwinger der Frühgeburt bei der Frau L. den 3 
rechtzeitigen und glücklich und ohne Anstoss verlaufenen Geburten ausgetragen 
ner und vollkommen gut genährter Kinder gegenüber?! Wie sollen aber 
Kenner und Logiker die Entschuldigung, dass er sich nach dem Ausspiliche 
von Michaelis gerichtet habe, beurtheilen? Wer mit der Gabe, richtig za 
schliessen, ausgestattet ist, kann nichts Anderes als eine Selbstanschuldigung in 
der abgegebenen Erklärung über die Stelle von Michaelis erkennen. 
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Uli) dfn lirilit!» l'ri'is ilc» flellisl »US ihi'en eijfoiten Sätlcii geliilileli^il 
KIdJcs ültei'BicIien , uline navh nur einen L»iil des Sei 
liissen, beweisl, iliiss, wenn sie uur wollen, aie sich anch dif laorHÜsrhe 
h'jlhi^keit Ama anei|;nen küttneu. Mir srheinen die Wurle; „Du sollst 
jiiit Schmf-rzen ELiiider gutiären" eine Mnhnoog, sich znr Gedold 
und Selhstlipiierrsdiang vorznbei'eilen, keineswegs aber eine Strafandnilnin^' 
zn entimllen. 

Zu wünsehen isl allerdings, diias über ilie Gebarlssclt merzen eine 
der Nulur enliiomiiieDe und demnudi aiiuhgemftsHere Ansicht hesundcrs in 
der Fi'Huenwell verlireilel werde, äuge man nnmenilich von ärztlicher 
Heile jeiler Frau, dass, wenn sie sich habe seliwfingern lassen, sie sich 
elien so wenig dem Geb&ren, als deui -dabei vorkontui enden Schmerze ent- 
ziehen könne. Die Scliinerien in der Geburt, welche durch die Geliurts- 
thätigkeit yerursacht werden, sind die unausbleililiulieu natürlichen Folgen 
der Befrachtung. Wissen dies alle diejenigen, welche g:cschwilnuert werdin 
können, hören sie aber anch zugleich, dass die Geburtssch merzen mit der 
Geburt selbst enden, ho werden sie diesem Acte mit mehr Fassung; entge- 
gen gehn und denselben mit mehr Resignation ülierstehen. 

Für Kenner ist jede Gehurt eine regelwidrige und gefälirliuhe, welche 
ohne Schmerzen zu Stande gebracht wird, weil in einem solchen Falle 
die Nerven Ihätigkeil der GebärinuKcr krankhafter Weise mehr oder weniger 
unterdrückt ist. Frauen mit einer solchen Verminderuug des Nervenlebens 
werden weder durch die vorhersagenden noch durch die vorbereitenden 
Wehen von dem Anfange der Gehurl unterrichtet nnd deswegen von der 
Ankunft der Nengcbornen überraschl und befinden sich demnach ausser 
Stande, sowohl diese nach Bedürfniss zn empfangen, als sich selbst gegen 
BeschSdigungen zu schlitzen. Wo Gebärende wegen Mangels an Gefühl 
in der Gebiirmuller und Multerscheidc von der Aosslossung ihrer Kinder 
iibereill wurden, sind nicht seilen diese ums Leben gekommen, und die 
[Vlülter im Mittelfleischt' weit aufgerissen und durch Gebärmullerblntungen 
wcggerafl'l worden. 

Stellt aber unerschütterlich fest, daFS im Innern der weiblichen 
Bauclihöhle erzeugte und bis zu der Grüsse und Ausbildung, welche zum 
Fortleben ncugobomer Kinder auf dieser Well nötfaig sind, entwickelte 
Fötus niehl anders als durch anstrengende Zusammenziehungen der Gebär- 
mutter geboreu werden künnen, und ist es eben so unbeslreilbar wahr, dass 
diese Anstrengungen des Gebärorgans die WehensehuierKen verursachen 
und nächst der Austreibung des Kindes und der Nachgehurt aus der Ge- 
bärmutter und der Baurhhöhle einen sehr wohllhätigen EinÜuss auf die 
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UühArteüd^ und dereu Kind iiimuIn», m iüI » wM mm dfw Zeit, mmt ä» 
FrH|(«: üb du» Geb&ren «inen krunkhiifteB Act im sick sckliesscl 

Ml MUillllJllfa. 

JiiliHaa Georg Rdderer hat in MiMn Bla—tli arlift dbil»- 
(riciM, iMTHUHgrgeliea von Heinrich Augnsl Wrisbcrg, 8. CröHugci 
17fiO H. U6 u. f. «ich über dieM Frage folgendernuunBen erklärt: 

^. 200. „KunL'iionem corfioris humani sanam Tacaat, 
i|UHe cuui fHvilitattf, oblectameato et <|aadaa canstaatim pera- 
Kiiur; luorbotiaui, c|uae cam dolore, molestia citare defatiga- 
liuiio iibttolvilur. Uaec quidem generalis fanctianaai saaaraa 
ditiirri|iUo uuiuibuM, ati |iartuni excifiias, coapetit, nisi qaod 
l'uui'liuiiitii diolae vitalen absque omni sensa perficiantar.^ 

§. 210. „Partna vero diversissinia est ratio ^. Ob- 
uito ttuim i'um bennu niagis minnsve molesto, crnciata alr- 
t|Utt ilttl'nl igniione pi*rfioitQr; qnare hoc nomine Tel i 
mliquiii fuuvtiunibua differt, vel omnis morbosas est cen- 
buaduH. Rura quarundam felicitas, qnae liberoa siae 
iiiullu lAbui'tt ttduni, huc aon spectat; hae enim ab omni 
|iliiai} duluitt nou «uatimmunes atqne partes haben t Titiose 
rtthikttlua 11 1 iurienaibiles/' 

^^) Partum appellare possnmus analogam qaandam 
4i»:iioiittm iuter illas, qune non plane morbosae, nee per- 
l'ei:ttt ttHUMtf diri poaaant. Qnilibet indoctissimus confite- 
liilur, btt in tilatu valetudi nario versari, se morbo laborare, 
ubi iucuwmuduui quoddam percipit, dolorem vel pondns 
«ciilit, dttfttctu HppetituM laborat diu vel brevi darante: 
boc iuä|ii}üU uptimua partus erit morbosus, qnoaiam semper 
ii|ii|uia duluritivi utque incommodi adest Ex altera parte 
«^ulem |iMk'tuw lauquam Hctionem ad conservatioaem totias 
H^-'nuriti bumaui waxime uaturalem considerare posaumua, 
•|uaü ijuaiiiviti uiuluntila atque incommodo coainncta sit, 
t*<u MiuibuNH tMiuttii huberi uequit«'' 

faiu \iul UliiiriN uuii (JulubrHMwkeit Röderer auch im 5., 8. und 
'W H<i|iiiij| Huiiiu« urliuu Houmiiilmi KUmenta artis obstetrieiae 
[''ik^^vudvi liMli Miii diu liiibiirt und dit> dieselbe lu Staade bringeaide 
' Mi^htiii «II i«i:biiawiii, mi biiKii Hiok dot^k uiM^h weil mehr gegen die An- 
'j**l*"«t-. ii^it,^ i|<|i« liublliMU uiu kiMiilikMlW \v\ N«i, erwidern, als Röderer 
Zttl'^^'^ '* ^"'ü^liMiiihl htil. \\iuuw IVudi'rvr Mtlbut and mit ihm eeiae 
^Mf&i'f»Mi>ttirff ,||,' liuiHimin il«*« l<iuvklktti4«ili« ^ea der Gebftrmntter, die 
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nn dieser eiitp VerwuniJiinii' nnJ pinp Bludm^ ziiriu'l<l!lfi«t, iiichl iin(er 
denjenijSPii Ereignissen der Gelmrt aüffccaÄhll hiil, welrhe deren Verljiiife 
den ('h»rflklei' des Krnnkhaflen nufdriicken können, ist uni ao mehr zd 
Terwundoi'n, iils sie die.ip Verwundnn^ und di« dnmuf tnigcndn, zuweilen 
sphr heftige Blulnns knnnlcn: denn in einer Note zum 200. §. No. 76 
ilpr srhon erwälmlen Eieidenla siniJ Png. 92 die Worlr nufgeslHIl: 
„Hinc niillns parlus esl sine dilarerntione, Tuln«re el veris 
inplnris, quae partes dilarcralae omnes in doto pnriu denno 
facta novH imprnegnntione veparantnr." Diese der innem Flärhe 
der Gebärmalter durch die Alslosfiunf!: des Fruehtkorhens verarsnrhle 
Wunde halle aber den frühem Aerzlen viel wichtiger crsrheinen miissen. 
da dieselben davon keine Ahnung ballen, ditss der Frachlkuchen ror seioer 
mechanischen Trennung von der Geliärmiitler darch die Coniractionen dieser 
lodlgedriickl werde und deswegen auch eine weniger frische Wunde y.a- 
rücklasse, die wenia;er Blut ergiesse, und was die Hauptsnehe is(, ohne 
Enlzündong und daher auf eine eigenlhiimltrfae Weise heile. 

Will miin sich daher eben snwolil auf die Schmersen, welche die 
Austreibung des Eies nns dem miillerlichRti Leihe begleiten, als auch auf 
die Lössreissung des Frorhlkuchens von der innern Wand der Geharinitller 
und die dieser dadurch zugefügte Verwundung beziehen , um sieh einen 
plausibeln Grund, die Gehört für einen krankhaften Process erklären zu 
können, zu sichern, so irelon uns die folffenden Thalsachen schnursirncks 
entgegen : 

a) Der schwangere Ziislnnd des weiblichen Organismus, welcher 
dnrch die Gehurl beendet wird, isl kein krankhafter, sondern ein rein phy- 
siologischer, durch eine physiologische Ansleeknng, durch die Befruchinng 
des Weibes vom Sperma des Mannes enlstanden. In den sämratlichen 
Stoffen, welche- während des Gebilrens ausgeworfen werden, ist nichts von 
krankhafter, sondern nnr von unliranchbarer Materie, aber auch das Edelste 
und Höchste, das Kind, was der Mensch hervorliringen kann, enthalten. 

Ä) Der Act der Ausstosanng des Eies ist vom Anfange bis zum 
linde eben so wenig ein krankhafter und lieslehl analog den Zusammen- 
ziehungen der Gedärme und der llrinli läse in nichls als in satzweisen 
Verkürzungen der Muskelfasern je nach der ßnlwickeinng und Verdickung 
derselben. Würde demnach die Gebfirmuller bei so leichten Zusammen 
Ziehungen ihrer Wände sich entleeren können, wie der Maslilann nder 
wie die Urinhlase, so wurde die Eniledigiing derselben auch ohne jedes 
Schmerzgefühl vor sich gehen. 

c) Auch nach der Entfernung des Kindes aus Miilierleibe zeigt 
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sifh nii^Rd» eine Andentung Ton einer Krankheit, weaa aadcrs to laf 
der Bntbindanfc difttetisrh rirhtif^ liehandelt and dadnrdi das Eaiaiefcn m 
Beflchädifanf^en oder Anfreixnnn: de» GefTiss- oder Ner re n sjstews vi 
wurden ist. Etwaig Uelierbleilisel von den kSrperlicIien 
in den nürbslen Stunden oder Tagen nach der Gebnrt köanen mät Bcrii 
auch nicht ala Krankheitserecheinnngen aufl^geben werden. Das nri 
besprochene Milchfieber kann nnr durch fehlerhafte Bekandliui|r derBiüe 
hervorgemfen werden. 

d) Soll die mechanische Abetossang des FnichtkacheBS tm iff 
innern Gebürmatterwand und die dadurch dieser verarsachte Yermwaia^ 
mit reichlichem Blafergnsse nach erfolgter Entleerung Tom Kinde ab 
Krankheitsprocess aufgeführt werden, besonders auch deswegen, weil lidil 
sogar selten Frauen nach der Trennung dieses Kuchens m viel BInt, ji 
wohl auch mit diesem das Leben verlieren, so mass erwidert weiden, das 
die sämmtlichcn Eihilutc nebst dem Fnichtknchen in reget mfissigen Bit- 
bindungen schon lange vor ihrer Trennung und Austreibung [aas der Gebir- 
mntterhöhle ausser Thätigkeit gesetzt und später sogar todtgedrürkl vd 
von der Fäulniss ergriffen werden. Wenn daher in der filnften Gebnrts- 
periode diese Reste des Eies getrennt werden, ist der Fruchtkachen weid^ 
mürbe und von der Fäulniss schon mehr oder weniger verwandelt, aber 
deswegen wird auch in diesem Falle kein lebendes und fnsekes Gewebe 
von der Gebärmutter abgelöst und diese auch nur so verwandet, wie wem 
abgestorbene und durch die Fäulniss mürbe und weich gewordene tkie- 
rische Theile von lebender und frischer Substanz getrennt werden. Die 
Trennung erregt auch weder Schmerz noch Entzündung und hinterlässt 
nur deswegen eine reichliche Blntergiessnng aus den aufgerissenen Adern 
der Gebärmutter, weil aus diesen Aderspitzen in den Fruchtknchen hinein- 
gewachsen sind und bei dessen Abschälung mit abgerissen werden. Die 
Verwundung der innern Gebärmntterfläche durch Trennnng des Fracht- 
kuchens ist daher eine sehr modificirto und die Blutung eine sehr kurz 
dauernde: denn sobald der Uterus auch von d<T Nachgeburt befreit ist, 
verkleinert er sich in kurzer Zeit und drückt durch diese sich wiederho- 
lenden Nachwehen die blutenden Gefilssmündungen so zusammen, dass 
diese nur weniger und nur dünneres Blut, später aber nnr Blatwasser 
ergiessen können und in Zeit von 8, 10 oder 12 Tagen gänzlich ge- 
schlossen sind. 

e) Nach der Ausstossung des Kindes und der Nachgeburt zeigt sich 
auch, wenn nndeiH der gesammtc Goburtsact regelmässig verlaufen ist, 
nicht allein keinn Spur einer Krankheit oder einer Reconvalesceni, 



fiODilern eine Vertnelirang wichtiger xuin Lobun gvliürigi^i- Verriclilungen, 
B. B. diis Äthraen crhiUt seinen früliern Uinf^n^ und deswegen niiuml dan 
Blut den mehr iirlericlien ChHrdcler hd. Der pnssive Zustand der U^nl 
gehl in einen melir aeliven illjev, dalier schwilzon Wüihnerinnen von Reibst 
und entwickeln luehr Hiiulwürine und ein lebhafteres Coloril, besonders im 
Güsidile, der PuU wird gross, voll und sogar härtlidi nnd schlagt elwns 
schneller ais nlihrenil der SrhwHngerschafl i was abej' ganz besonders die 
Steigerung oder Erhöhung des physischen Lebens xn erkennen giebt, ist 
die Aussonderung der Milch in den Bnlst^n der Wöchnerinnen, weluhe den 
4len Ulier äten Tilg mich der Geburt den hoehslen Grad errciiht. 

An der Aussentläche des Kiirpers, in den an der äussern Ornslwnnd 
befestigten Brusteu die Nahrung für ein Kind auszuarbeiten, l^illl weil 
schwerer, als einen Folns in der GebSrmullcr zu ernilhren. Um zu dieser 
Fähigkeit au gelungen, mnss die Gebürniulter sieh im Acte der srhweren 
Ansstossung des Kindes mi'ide nrbciten und eich ihrer hohem Reizbarkeit 
und Plastik entledigen, damit das höhere Zeugungslelien vom Gebiirorgane 
«u den Brüsten ilbergehen kann. W.tre die Gebort eine krankhafte Ver- 
richtang, so würde, ja man kann sagen, es nidssle dadurch der MilchsIolT 
oder die aussondernde Krnft öfters von den Brüsten abgewendet und narh 
andern besonders inaern Organen hingerichtet werden. 

Beri'ieksichtigen wir alles, was sich der menschlichen Geburl beige- 
sellt, so müssen wir allerdings einräumen, dass derselben durch die un- 
vermeidliuhen Schmerzen und durch die Verwundung der innern Gebilr- 
mutlerllllche eine von allen andern VeiHditnngen abweichende Aussenseile 
aufgedriickt wird. So lange wir aber das alle andern unwillkiibilichen 
Functionen an Wichtigkeit und Schwere weit üherli-eiTenile Gebären mit 
gewohnlichen, nur immer den eigenen Körper eines Mannes oder Weibes 
angehenden Processen \ergleichcn, werden uns alle gesuchte Analogien ohne 
Resultate lassen. Uebersehen wir nur nicht, dass schwangere nnd geltiirende 
Frauen mit weit sehwei-ern Aufgaben, mit Foripflnnzungsyerrichtungen be- 
schüftigl sind, als Weiber oder Männer, welchen nur etwa obliegt, Speisen 
und Gelrunkc zu sich %a nehmen, diese zu verdauen, Luft ein- und ans- 
zuathmen, sich Blut au bereiten u. s. w. Das Weib ist aber auch an und 
für sich ein anderes Wesen als der Mann, und weil diese einfache Wahr- 
heit nicht hinreichend beachtet worden ist, hat man die monatliche Blut- 
iiussonderung, weil sie im männlichen Geschlechte nicht vorkommt, dieses 
Geschlecht aber fiilschlicher Weise als das einzig normale und die Norm 
bestimmende erachtet wird, auch vielfttltig für etwas Krankhaftes gehalten, 
obgleich im Widerspruche mit dieser Ansicht die Meinung vorherrscht, es 
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gehöre dw Menstroation za den gesondheite^einftssen Verrirhtangen nicht 
schwangerer senfcnngsf&higerFraaenspersonen. Eignet sich nnn das Weib 
seines eigenthumlichen Baues und seiner besonderen Yerrichtangen wegen 
schon im nicht schwängern Zustande nicht, um nach dem Manne beurtheilt 
zu werden, so ist das noch weit weniger zulässig, so lange sich dasselbe 
schwanger oder in der Geburt befindet. Nun sind aber die Männer and 
mit diesen auch die Frauen daran gewöhnt, anzunehmen, dass, wenn im 
Innern des Körpers irgend wo Schmerzen entstehen, sich eine Krankheit 
entwickelt habe. Gelten nun Nichtdenkem die Gewohnheiten viel und leider 
fast immer mehr als Yemunftgriinde, so wird es doch hohe Zeit, dass die 
Geburtsärzte sich davon überzeugen, dass die Geburt keine Krankheit, 
sondern der schwerste, höchste und edelste unwillknhrliche physiologische 
Act sei, durch welchen der werdende Mensch selbst ausgeschieden wird, 
und welcher seiner hervorstechenden Eigenthümlichkeiten wegen keinen 
passenden Vergleich mit andern willkührlichen oder nnwillkiihrlichen Ver- 
richtungen des männlichen oder weiblichen Körpers anshalte. 



iliS ist aber aach im letzten Theile meines Vortrags noch 

4) von den innem odar dynamischen Einwirkungen der Gebnrtsthä- 

tigkeit auf die Gebärmutter und auf die BämmtUohen Bestandtheile 

des Eies, das Kind mit eingesohlossen, zu spredien. 



Durch das Austreiben des Kindes und der Nachgeburt 
wird nur der mechanische Zweck des Gebarens erreicht 
Dies genügt aber, da das £i mit der Gebärmutter verwachsen 
ist, und die mechanische Trennung beider für jedes derselben 
auf eine der Gesundheit unschädliche Weise vermittelt und 
zu Stande gebracht werden muss, bei weitem noch nicht, um 
die hochschwangere Frau in eine gesunde Wöchnerin and 
den Fötus, das Wasserthier in ein gesundes Infteinathinendes 
Kind zu verwandeln. Um diese einflussreichen Veränderungen sowohl 
in den Müttern als in den Nengebomen zu Stande zu bringen, sind kräf- 
tige und sich eine gehörige Zeit lang wiederliolende Znsammenziehungen 
der Gebärmutterwände nöthig. In den allermeisten regelmässigen Geburts- 
fällen reicht auch der Kraftaufwand, welchen die Gebärmutter beim Fort- 
drängen des Fötus zu machen hat, aus, um die dynamischen Bedingungen 
zugleich mit zu erfüllen. Anders verhält es sich allerdings, wenn die 
Entbindungen ohne Indication zur künstlichen Hilfe beschleunigt werden 
oder sonst zu leicht verlaufen. 

Die dynamischen oder innem Wirkungen der schmerzhaften und 
kräftigen Zusammenziehungen der Gebärmutterwände sollen sich aber er- 
strecken : 

1) auf das Gebärorgan selbst, indem sich dieses, kurz gesagt, 

müde arbeiten oder physiologischer ausgedrückt, sich seiner höhern Reiz- 
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barkeit und des Triebes, das Bildnngsleben , wie bis dahin in der 
Schwangerschaft, auch ferner fortzusetzen, entledigen mnss. Die zuhlreidwi 
und weiten wllbrend der Schwangerschaft im Gewebe der Grebärniatter eot- 
wickeUen Blutgeßlsse können niit der Quantität Blut nicht gefüllt bleibeB, 
wie kurz vor der Geburt und eben so wenig kann nach dieser das höhere 
Leben der im schwängern Znstande vermehrten Nervensnbslani foHdanen, 
sondern niuss durch die kräftigen Zusammenziehungen der Gebärmutter- 
wände vermindert werden; je mehr nämlich durch diese die Nerven lud 
Adern zusammengedruckt werden, um so merklicher zieht sich Blat in die 
GefUsse der Bauchhöhle zurück und um so bestimmter verschwindet die 
höhere Reizbarkeit aus der Gebärmutter. Nach der Gebart des Kindes 
sollen die Brüste die Ernährung desselben übernehmen, dagegen soB sick 
die Gebärmutter nach und nach mehr verkleinern und zu dem frühen Le- 
bensgrade zurückkehren, anf welchem sich dieselbe vor der Schwängenng 
befand. *) Nach leichten und schnellen Geburten, in weldien die Gebäi^ 
Organe gehindert sind, lange und kräftig genug zu drängen, verursadiei 
sogar die Nachwelten, die an und für sich nur schwach wirken, noch 2, 3 
bis 4 Tage Schmerzen, weil die Gebärmutter sich ihrer hohem Reisbarkeit 
nicht hinreichend entäussert hat. Wie aber dieses Organ seine jedesmalige 
p]i}'siologis<*.he oder pathologische Stimmung auf seine Naehbarwerksei^ 
auf das Dann- und Hamsjstem mehr oder weniger überträgt, so werden 
auch diese Eingeweide der Bauchhöhle in einen mehr ruhigen oder rtiz- 



*) Die Gebäi-mutter braucht von ihrer Entledigung von der Nachgeburt 
bis zu ihrer yollständigen Yerkleinerung ohngefähr 4, 5 bis 6 Wochea. 
Diese ganz ausserordentliche Verwandlung kann nicht ohne eine innere ye^ 
minderung der Lebensthätigkeit vor sich gehen. Wer aber die YergrSssemiig 
und die SubstanzvermehruDg der Gebäi*niutter während der 40 wöchigen Danttr 
der Schwangerschaft kennt, muss über die Abnahme der Masse dieses Organs 
nach der Geburt in einem Zeiträume von ohngefähr 4 Wochen staunen und 
besonders, . wenn er erwägt, dass dieser Wechsel bei vielen Frauen öfters sieh 
wiederholt, wenn die Schwangerschaften und Geburten schnell und öfters auf- 
einander folgen. Kein anderes Eingeweide des menschlichen Körpers ist so 
stupenden physiologischen Metamorphosen blosgestellt, die sich ab^ nur durch 
wissenschaftliche Würdigung der Befruchtung der Gebärmutter und durch die 
dadurch veranlasste Steigerung des Zeugungslebens in derselben wie anderes 
Theils der anstrengenden und ermüdenden Geburtsarbeit und der durch diese 
herbeigeführten Verminderung oder Erschöpfung der Lebenskraft in den Gebär- 
muttersubstraten bogreifen lässt. 
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lusuii Zusland verselzl uud dHiIurcli dio Brüsle in der Aussoudcruiig der 
Mild) nicht i^diinderl, sondern sognr unlerslüUI, wenn sich din Geltüimullfr 
dui-ch liinreichendc Contmclionen müde (icarheiiel hal- 

2) Anfitn^iirh der Gehnil drücken die sieh ziisiiinmcnzichi'iideii 
GeMlrmutler wunde auch aof die Eihäulc unil fügen diesen diidurcli eulweder 
noch Tor deren Zerreissan^ den Tod zu und cnliiehun, indem das vor 
dem Kinde slagnirende Fruchtwasser nach Eriiirnung der Blase zum Ah- 
fliessen kommt, dem Eie einen seiner Bcsliindtheile. 

3) So lange die Gcbärinnttcrw finde durch fulsrlies oder Frucht- 
wasser im Eie, befinde sich dieses yor oder hinter dem Kinde, gehindert 
werden, sich fesler an den Fruehtkuvhen anzulegen uud diesen alsu kräf- 
tiger einzuengen, versetzen sie sich, so wie sie ihre eignen Adern coui^riniiren, 
ond am Forlhewegen des Blutes liemmeu, In die Unuiüglickkeit, dem £ie 
Chjlus und üx^gen zuzuführen, machen es aber zugleich aueli dem Frucht- 
kuchen unmöglich, irgend etwas von der (üeliürmnller aufzusaugen. Auf 
diese Weise wird schon wahrend der schwachen Wehen der nialerielle 
Verkehr zwischen Uterus und dem Eie aligehrochen. | 

Kräftiger und länger anhaltender Wehendruck auf den Frachtkuciten, 
wie er sich gewühnlich nach dem gänzlichen AbfluGse oder nach einei | 

bei riichtl ich en Verminderung^' des Wassers in den Eihäuten einslelll, hewirkt, | 

üasa das Blut in dessen Adern nllmilhlig ins Stocken gerätb und derselbe l 

ebenfalls abstirbt und an seiner Kindesilädie von der Fäulniss verwandelt jj 

und hläulirb grün gefärbt wii-d. \ 

Wenn aber auch die grünliche Farhe des Fruchlkuchens vor seinem l 

Wegnehmen iios der Mnlterscheide nicht immer eiutriti, so erscheint derselbe |' 

an seiner Kindcslläche doch mehr blau, denumch mit der Farbe des ve- |. 

nüseu und ütoekenden Blutes und in seinen Adcrlislcn mit diesem Bluli 
überfülll, übrigens ohne jeden Zcirhen von Leben. Diu lelite Blutbewegung f 

in demselben zieht sich beim herannahenden Dm-chschneidon des Kindes || 

durch die Sehaamspslle aus der OberAi'tche des Fruchlkuchens in dessen 
grössere Aderüslc und hesondci-s in den PlalHilslraag Kurück und wiid in 
diesen mehr durch das fortdauernde Pulsiren der Adern im Neugeborneu 
als durch Antrieb im Fnicbikurhen unterhallen. Ist der Frutblkuchen 
kürzere Zeil und weniger von den Gebänno Her wänden gedrückt und des- 
wegen kurz vor der Ausstossung aus der Scheide abgestorben, so wird er 
frischer von seinem Sitze ab^elrenul, die GebÜrmuller dadurch aber auch 
frischer vecwundvl und Veranlassung zu einer reicblichern Blulun» und et- 
was langsamem Heilung dei Wunde gegeben. 
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Die ontar 2 imd 3 endUbolen Binwirlauigeii kSuwo cadlicb 
4) nidit ohne iimeni weseBdicbea Eutins Mif das Kind bleiben. Je 
früher in einem Geborfsade die KihJIntf todigedriekt nnd sersprengi werden, 
dadurch aber das Fruchtwasser znm Abffiessen kommt, um so el^r legen 
sich die Gebärmutterwände an den Fötus an nnd um so mdir drueken sie 
den zwischen inne liegenden Mutterkuchen xusammen und beben dadurch 
die Gefässthätigkeit in demselben und also auch jede Ueberfuhmiig von 
Chjlns und Oxjgen zum Kinde auf. Sobald aber die Mittheiinng dieser 
Stoffe Ton der Gebärmutter an das Bi aufgehoben ist, mnss der Fötus in 
Mangel an Nahrung, in Durst und in Armuth an Luft verfallen. Dieser 
durch das Znsammen- nnd Todtdrucken des Fmditkudiens im Fötos her- 
beigeführte oxjgenarme oder venöse Zustand erzeugt in diesem den Trieb 
zum Einathmen der atmo8|iliärischen Luft; daher andi Nengebome unmit- 
telbar, nachdem sie mit der Nase aus der Scheide herausgedrängl sind, 
begierig nach Luft schnappen« 

Dieser oxjgenarme Zustand des Fötus gewährt aber noch mnen 
andern sehr heilsamen Vortheil. Wessen Blut mit wenig Oxjgen ge- 
schwängert nnd demnach reichlich venös ist, kann weniger in örtliche 
oder allgemeine Entzündung verfallen, daher sind alle Fötus weit mehr 
gegen entzündliche Kopfgeschwülste gesichert, welche auf dem Wege ans 
der Gebärmutter an die Anssenwelt oxjgenarm geworden sind, bevor sie 
mit den Köpfen in die engsten nnd untersten Stellen der Becken hinein- 
gedrängt werden. Jedenfalls hat der Schöpfer die Köpfe der reifen Fötus 
aus mehrem einzelnen Knochen, welche durch nadigiebige Häute zusammen 
gehalten werden, zusammengesetzt, nnd dadurch das Schmiegen nnd Fugen 
derselben ermöglicht, was nicht selten nöthig ist, wenn entweder die Kinder 
mehr gross oder die Becken einigermaassen enge sind. Wenn wir das 
berücksichtigen, was im Gebnrtsacte, wenn auch nicht immer sidit-, fihi» 
oder hörliar vorgeht, so können wir nicht wohl daran zweifeln, das» die 
Natur den zarten nnd weichen Sprösslingen dadurch Schutz gegen schäd- 
liche mechanische Eindrucke in den engsten Stellen, in der Mitte nnd im 
Ausgange des Beckens hat gewähren wollen, dass sie dieselben, bevor sie 
bis zu diesen vorgetrieben werden, in einen oxjgenarmen Lebenszustand ver- 
setzt, in welchem ihnen das Zusammen-, das Breit- oder Langdrneken der 
Köpfe oder das Uebereinanderschieben der Kopfknochen in ihren Rändern 
u. s. w. weniger Gefahr verursachen kann. 

So wenig das Tödten und Faulen des pflanzenähnlichen Organs, 
des Fmchtkuchens im Acte der regelmässigen Geburt, besonders während 
des Verlaufs der dritten und vierten Periode von frühem Aereten erkaut 
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worden isl. Dm so wahrer ist iJip ThnLsnohe , dip sich ilarch mn niiriticrk- 
sames Beobaclilen Ton GcbürenHen, Ton deren Neag«bornen und von den 
dienen fotgenilen NRchgpbarlen le!chl he»(älig;pn lilsst; denn wird ein Kind 
von kräftigen nnd sich melire Stnnden wiederholenden Treilii-- und ävhi'iltcl- 
wehen nuR^estnssen , so gleilel die» ohngeflihr in dem Zuslnnite ans der 
Mnltcrscheide heraus, in welchem ein Brwadisener hos einem DehällnisM 
eilt, dne niil nichl Rthemharer Lafl Hn^füllt isl, und in welchem 
er «ich en^hn'isli^ nnd von der Gerihr, za ersticken, tiedrofil fühlt. 
Ein sok-hes Kind ofliiel N»se und Mund möglichst weit und zieht 
die ernte LnTt lief und kräftig ein nnd füllt ilarch diese ersten knlf- 
li{|ren Zü^ seine Lnngen in allen Zellen mit Lnft, driicltt iiljcr aucli 
ilabei seine Brustwilndc nach beiden Seiten, besonders aber nach vorn hin 
hinreichend heiror nnd sein Zwergfell nach abwärts in die Bauch- 
höhle hinab und erweitert den Raani fiir seine Lnnii^cn nach allen 
Richtungen, nimmt aber auch dadurch die Natur und das Vermögen eines 
Inflalhmenden Thieres an. Die einem solchen Kinde folgende Nachgeburt 
erscheint in den Eihäuten weich, matschig, im Fruchtkuchen miirlie, an 
der Kinde^lläche bläulich -grün, an der (Jterinlläehe dagegen blutig, im 
Nabelstrange nahe am Frochlknchen wie dieser, in der Nähe des Kindes 
aber mehr frisch; alle Theile derselben verbreiten aber, wo sie inFilulniss 
überiref^nngen sind, einen faulig alcalischen Gernch, der aber auoh schon 
wahrgenommen werden kann, so lange die Eihäute und der Fruchtknchen 
mit dem Kinde noch in der Gebürmalt«r zurückgehalten werden, indem 
vor vollendeter Geburt dieser Geruch ans der Mullerseheide mit hervor- 
dringt, wenn die untersuchenden Finger diese mehr oder weniger Offnen, 
oder wenn Fruchtwasser reste abgehen. A.m deutlichsten können diejenigen 
sich van dieftem wichtigen Zeichen der in den flussern Eilheilen einge~ 
tretenen Fäulniss unterrichten, welche die innere ünterauthung anstellen: 
denn stets wird der Finger, welcher innerlich nachgefühlt bat, nach seinem 
Zurückziehen den eigenthümlichen Gemch an sich tragen. 

Werden reife Fölns schnell und leicht gebaren und deswegen auch 
deren Eihänte nnd Frnrhlkuchen zu wenig und zu kurze Zeit zusammen- 
gedrückt, HO fühlen die Neugebomen das Bedi'irfniss der Luft weniger und 
athmen deswegen anch nnmittelbar nach ihrem Eintritte in diese Welt 
schwächer und mehr oberflächlich, füllen aber auch deswegen ihre Lnngen 
nicht in allen Zellen mit Luft, sondern lassen deren mehre oder wenigere 
leer. Lungenzellen, welche Hber in den ersten Stunden nnd Tagen nach 
der Geburt Lnfl in sich nicht anfnehmfln, verwachsen In ihren Wänden 
nnd bleiben für immer unHihig, sich am Athmen zii betlieiligen. Dieses 
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Verwachseu von Lungonzellen ohne jede Spur too Bntiu&doiig, lediglich 
durch den Michigebraach derselben herbeigeführt, bedingt onYoIlkonoienes 
Athmen, deswegen aber aarh ungenügendes Oxjdiren des Blutes und alle 
die Folgen und Krankheiten, welche der Maogel des hinreichenden 
Oxjgens im Blute der Kinder hervorbringt. Dergleit*hen Leidende ver- 
färben sich öfters blau, besonders an den Mftgeln der Finger und ZdMn 
und werden schon nach wenig Monaten weggerafft. Ihre vordere Brust- 
wand verräth den fehlerhaften Zustand ihrer Lungen sehr deutlich: denn 
dieselbe ist vom mehr schmal und entweder flach oder wohl ^meh nach 
aussen hin concav an Statt convex, und die Brusthöhle überhaupt lu enge, 
da dieselbe durch das erste unvollkommene Atbmen nicht hinreichend er^ 
weiter t worden ist.'*') 

Die sämmtlichen Bestandtheile der Nachgeburt werden in lu leichten 
und zu schnell verlaufenden Entbindungen als durch die Geburtsthätigkeit 
wenig oder gar nicht verändert und am wenigsten durch Fäulniss ver- 
wandelt ausgestossen ; Fruchtkuchen, Eihäute und Mabelstrang verhalten 
sich ohngeföhr so, wie sie sich noch kurz vorher im Uterus in ihren 
eigenthümlichen Verrichtungen befanden. Sie verbreiten nach ihrem Aus- 
tritte aus der Mutterscheide den Geruch, den männliches Sperma von sieh 
giebt und sehen entwender hell- oder dunkler blau an den dem Kinde 
zugekehrt gewesenen Flächen aus. 

Welche Erklärungen haben von jeher die Handbücher der Physio- 
logie über die Ursachen des ersten Athmens der Menschen gegeben? 
Ist es einem Schriftsteller eingefallen, die erste Anregung zu dieser wich- 
tigen Yerriditung der austreibenden Geburtsthätigkeit zuzuschreiben? Ist 
dem Kinde nach der Geburt der Blutkreislauf, der nur durch Zumischung 
von Oxjgen zum Blute gesundheitsgemäss unterhalten werden kann, eben 
so noth wendig als im Uterus, so hat es die Natur gewiss nicht aufs 
Ohngefähr ankommen lassen, ob die Neugebomen Luft einathmcn werden, 
sondern sie hat durch die Kraß, welche dieselben an die Aussenwelt und 
in dieser auf eine höhere Lebensstufe versetzt, dazu mit benutzt, um diesen 
das Gefühl des Mangels an Oxjgen und den Trieb, Luft einzuathmen, 
zu erzeugen. 

Die dynamische Einwirkung der Geburtsthätigkeit auf daa Ei and 



*) Die Fötuslunge im gebornen Kinde oder auch: die Atelek- 
tasis der Lunge Neugeborner. für Pathologie, Therapie und 
gerichtliche Arzneiwissenschaft geschildert von Dr. Eduard Jörg 
mit 1 K. Grimma 1835. 8. 
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das Kind kann auch das rechte Maass überschreiten and dadurch dein 
letztem verderblich werden. Wenn sich dem Aastritte des Kindes aus dem 
Gebnrtswege Hindemisse irgend einer Art entgegensetzen, und die Gebiir- 
mntterwände zu lange und zu heftig auf die Leibesfrucht drängen, so ver- 
mehrt sich mit der mechanischen Einwirkung auch die dynamische bis zu 
einem schädlichen Grade; der Fötus wird am Kopfe zu heftig gedrückt, 
dadurch aber eine zu grosse Kopfi^eschwnlst und zugleich wohl auch 
Asphyxie oder Lähmung von Gehirnleiden ausgehend erzengt. Wenn aber 
auch das Gehirn weniger getroffen wird, so droht der zu lange sich wie- 
derholende heftige Wehendruck auf den Fruchtkuchen dem Kinde Lebens- 
gefahr: denn wenn dieser Kuchen längere Zeit vor dem Austritte des 
Kindes aus dem Scheidencanale gänzlich todtgedrückt und dadurch aller 
Kreislauf zwischen diesem und dem Fruchtkuchen aufgehoben wird , muss 
auch das Kind aus Mangel an Oxjgen absterben. Wenn daher in der- 
gleichen Geburtsfällen die Entbindung nicht künstlich beendet wird, sobald 
sich die Zeichen des zu heftigen und zu lange andauernden Gebärmutter- 
drackes auf das Kind: übermässige Vergrösserung der Kopfgeschwulst, 
Abgehen von Kindespech bei vorliegendem Kopfe, schwaches und lang- 
sames Schlagen des Herzens des Fötus und Verbreitung alcalisch-fauligen 
Geruches aus der Scheide einstellen, ist stets für das Leben des Fötus zu 
fürchten: denn in dergleichen Fällen muss immer angenommen werden, 
dass der Fmchtkuchen fast gänzlich todtgedrückt und deswegen nicht mehr 
fUhig sei, dem Fötus Blut zuzuführen. Wird erst bei dieser Sachlage die 
Entbindung künstlich beendet, so wird das Kind entweder schein- oder 
wirklich todt und die Nachgeburt in den Eihäuten und im Fmchtkuchen 
sehr mürbe, an der Kindesfläche grau- oder schmuzig grün und faulig 
riechend ausgezogen. 

Die eben erwähnten dynamischen Vortheile der drückenden und 
schmerzenden Zusammenziehnngen der Gebärmutter lassen die beiden ent- 
gegengesetzten Rollen richtig beurtheilen, welche die Gebärmutter während 
der Schwangerschaft und im Acte des Gebarens spielt. Im schwangern 
Zustande lebt sie mit dem Eie in der innigsten Harmonie, sie spendet 
demselben alles bereitwillig, was zu dessen Entwickelung und zum Reif- 
machen des Fötus erforderlich ist. Namentlich gewährt der Uterus dem 
Eie Grund und Boden, um mit ihm verwachsen zu können, hinreichenden 
Raum für dessen Yergrösserang, eine höhere Temperatur oder Brütewärme 
und Oxjgen und Chjlus. In der Geburt drückt und drängt die Gebär- 
mutter gewaltsam, man könnte fast sagen feindlich auf das Ei los, schmä- 
lert ihm anfänglich den Grund, Boden und Raum, bis sie ihm diese 
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u'änzlirli entzieht und auch Oxj^en and Milchsaft vorenthält. Das Ge- 
waltsamste aber, was das Gebärorgan dem Eie anthat, ist, dass es dessen 
äussere häutige Gewebe nebst dem Fmchtkachen todtdriickt und zerreisst, 
um dem Fruchtwasser das Abfliessen za ermöglichen und den Frocht- 
kuchen von seinem Sitzpunkte abtrennt und dadurch die innere Wand des 
Uterus an dieser Stelle verwandet und blutend macht. 

Mag aber das Verhalten der Gebärmutter gegen ihren frohem 
Pflegling während der Gebart von den Leistungen sehr abstechen, welche 
sie demselben im schwangern Zustande spendete und einem feindlichen 
Hinauswerfen aus seiner Bildungsstätte mehr ähneln als einer acht mütter- 
lichen Behandlung, so liegen die Yortheile der von dem Gebärorgane an- 
gewendeten Kraft zur Versetzung des Kindes an die Aussenwelt doch offen 
zu Tage. Fruchtknchen , Eihäute und Nabelschnur sind pflanzenähnliche 
Gewebe ohne alle Nervensubstanz , welche dem Kinde ausserhalb des 
Uterus nicht allein nichts nützen können, sondern ihm sogar lästig und 
hinderlich werden müssen, besonders, wenn die Fäulniss sich ihrer mehr 
bemächtigt. Nach der Entbindung stehen dem Kinde vollkommenere Werk- 
zeuge zur Fortsetzung des Lebens und seiner Ent Wickelungen zu Gebote. 
Wenn daher die Gebärmutter die äussern Eiorgane eines reifen Fötus 
nach und nach durch ihre Znsammenziehungen todtdrückt, während sie 
denselben aus der Bauchhöhle austreibt , befreit sie ihn von unnützen und 
faulenden Anhängseln und befordert überdies dessen weitere Fortbildung 
und Veredlung. Daher kann auch das kräftige Drängen der Gebärmutter 
auf das Ei nicht als eine feindliche Einwirkung gedeutet werden, sondern 
es stellt sich dasselbe als höchst wohlthätig für das Kind heraus, indem 
dieses in eine grössere und vollkommenere Welt versetzt und in dieser 
ohne sein besondres Zuthun zum Athmen und dadurch zum Führen eines 
höhern Lebens und zu einer vollständigen Ausbildung angetrieben wird."*") 

Die Geburt schliesst aber auch noch im Körper der Gebärenden 
einen sehr einflussreichen und hochwichtigen Entwickelungsprocess in sich. 
Die letzten Wochen und Tage einer regelmässig verlaufenen Schwang-er- 



*) Würde man die Geburt mit deiR Namen einer Aufrichtung oder 
Auferstehung aus Mutterleibe belegen oder als eine Befreiung von unbrauch- 
baren todten Werkzeugen und als einen Uebergang aus einem sehr engen und 
zu höhern Lebensverrichtungen ganz untauglichem Behältnisse in die grosse 
freie Welt, darstellen, so wäre durch diese Bezeichnungen auch der Fortschritt 
bestimmter angedeutet, welchen die Austreibung jedes reifen Kindes aus der 
Gebärmutter nach sich ziehen muss. 
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seliaft führen im Weibe, besonders aber in deren ßaach> und ßruslliölile 
und im Gefässjsleme solche Be1ästigung;en und Umänderungen des Be- 
findens herbei, dass diese nicht selten die Bedeutung von Krankheiten er- 
reichen. Warum daher die Aerzte das Sehwangersein nicht eben sowohl 
als Etwas Krankhaftes, wie das Gebären, betrachtet haben, mögen dieje- 
nigen beantworten, welche darüber Aufschluss geben können. Gesetzt 
aber auch, hochschwangere Frauen seien nur schwer belastet aber nicht 
wirklich krank, wie lange würde ihre Gesundheit bestehen, wenn sie nicht 
durch den Geburtsact von ihren Beschwerden und von ihren Bürden befreit 
würden? Befindet sich nicht jede schwangere Frau an der äussersten 
Grenze des physiologischen Lebens, wenn die Zeit zur Geburt herangerückt 
ist, und der Lauf der Schwangerschaft bis dahin seinen Bestimmungen 
entsprochen hat und namentlich, wenn Uterus und Kind vollständig entwickelt 
worden sind? Nur eine normale Entleerung der alle Eingeweide der Bauch- 
und Brusthöhle einengenden und alle Wände derselben gewaltsam ausdeh- 
nenden Gebärmutter ist geeignet, die Gefahr des Erkrankens von einer 
solchen Frau abzuwenden. Indem die Gebärmutter durch ihre drängenden 
und schmerzenden Zusammenziehungen das Ei auf die schonendste Weise 
austreibt und sich selbst beträchtlich verkleinert, dadurch aber nicht allein 
in sich selbst, sondern auch in allen und sogar in den entferntesten Theilen 
des weiblichen Körpers den frühern vorsch wangern Zustand wiederherstellt, 
scheint sie einen einfachen Entladungsact von allen dem, was durch die 
physiologische Ansteckung des Weibes durch den Mann, durch die Be- 
fruchtung angeregt und erzeugt worden ist, zu Stande zu bringen. Dies 
verhält sich aber nicht so; das im weiblichen Organismus durch die 
Schwängerung angefachte höhere und bis zur Geburt ungestört fortgesetzte 
plastische oder Zeugongsleben lässt sich nicht mit einem Male aus dem 
weiblichen Leibe verdrängen. Durch die schwere Entledigung der Gebär- 
matter vom Eie kann die zeugende und schaffende Thätigkeit nur aus 
dieser vertrieben und nach der Aussenfläche des Körpers, besonders nach 
den Brüsten hingerichtet werden, wodurch diese an die Stelle der Gebär- 
mutter die Ernährung des Kindes zu übernehmen angetneben werden. 
Zum glucklichen Durchführen der neuen Verrichtung, der Aussonderung 
der Milch in den Brüsten ist aber ein höherer Schwung und freierer l^auf 
des physischen Lebens erforderlich als zum Bilden und Ernähren eines 
Fötus in der Gebärmutter. Dieser kräftigere Lauf aller zum physischen 
Leben gehörigen Verrichtungen folgt aber der regelmässigen Geburt auf 
der Stelle, 12 bis 2A Stunden nach der Ankunft des Kindes findet man 
die Wöchnerin mit einer blühendem und frischern Gesichtsfarbe ausge- 
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stattet, als sie vor und während des Schwan^erseins g;ezeigt hatte, ihr 
Puls schlägt voll, gross und härtlich und meist etwas beschleunigt, ihre 
Haut ist reichlich warm und mit einem gutartigen Schweisse bedeckt. 
Allerdings ist das körperliche Befinden stets ein erwünschtes, wenn der 
Ausgang der Geburt in jeder Beziehung befriedigt hat. 

U eberschlage ich aber, wie viele Aerzte die für die Mütter und die 
Kinder so einflussreiche Aussonderung der Milch beurtheilen und in der 
Praxis behandeln, so muss ich auf deren Zustimmung verzichten, wenn ich 
die regelmässige Geburt auch als einen sehr wichtigen Entwickelungsact 
des weiblichen Organismus darstelle. Die Milchaussonderung wird noch 
sehr gewöhnlich als eine zufällige Zugabe zum Wochenbette, keineswegs 
aber als eine unausbleibliche natürliche Folge der Befruchtung und der 
Entwickelnng des Eies im Uterus, so wie der Ausstossung aus diesem be- 
trachtet und die Steigerung des Lebens im Allgemeinen^ die an jeder ge- 
sunden Wöchnerin beobachtet werden kann, gänzlich übersehen. Dass daher 
das Weib nach glücklich überstandener Ausstossung eines reifen Kindes den 
höchsten Standpunkt seines leiblichen Lebens ersteigt und das Vermögen über- 
kommt, gleich dem Manne an seiner Aussenfläche geschlechtlich thätig zu sein, 
wird oft verhindert, weil diese Thätigkeit, die Milchaussonderung in den 
Brüsten entweder gar nicht oder nur sehr kurze Zeit von den Frauen be- 
fördert und unterhalten wird, indem ja Viele derselben ihre Kinder entweder 
gar nicht oder nur kurze Zeit und überdies auch ungenügend und nur 
nach eigner Bequemlichkeit säugen und dadurch zum baldigen Erlöschen 
der milchaussondernden Kraft Veranlassung geben. Dass jede Frau, welche 
von einem Manne befruchtet ein Kind in ihrer Gebärmutter bis zur Reife 
entwickelt und regelmäseig geboren hat, auch verpflichtet sei, dasselbe 
nach dem Gebote der Natur einige Zeit lang mit ihrer Milch zu nähren, 
scheint immer noch zu wenig gekannt zu sein; daher auch die natürliche 
Strafe für diese Pflichtverletzung sowolil in Betreff der Mütter als der 
Kinder noch viel zu oft eintritt. Dass Frauen, welche sich dem Stillen 
ihrer Säuglinge als einer vermeintlichen Last und Aufopferung entziehen, 
bald nach überstandenem Wochenbett schon wieder schwanger und dadurch 
mehr belastet werden, ist durch die Erfahrung längst bestätigt. 

Sind demnach die Zusammenziehungen der Gebärmutter im Geburts- 
acte als die eigentliche Geburtskraft unentbehrlich und verursachen nur diese 
die Wehenschmerzen, so können selbige auch nicht beseitigt werden, so 
lange nicht die Zusammenzichungcn der Gebärmutterwäade aufgehoben 
oder unterdrückt sind. Die Zusammenziehungen der Gebärmutterwände 
aber während des Laufes einer Entbindung aufheben, würde nichts andere» 
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heissen, als das Geburtsgesehäft zum Stillstehen zu bringen. Daher hat 
auch bis jetzt kein wirklicher Kenner der Innern Vorgäng^c der Geburt 
den Wunsch ausgesprochen und noch weniger den Versuch angestellt, 
Gebärende von diesen Schmerzen zu befreien. 

Da wir nun durch ein sorgfältigeres und fleissigeres Beobachten 
der äussern und innern Vorgänge der Geburt kennen gelernt haben, dass 
die anstrengenden und Schmerzen erregenden Contractionen der Gebär- 
mutter, ausser dass sie die Versetzung des Eies an die Aussenwelt bewerk* 
stelligen, sowohl den Gebärenden als deren Kindern heilsam sind und deren 
VTohlbefinden und Entwickeln fördern, so bleibt für das weibliche Geschlecht 
auch weniger Grund vorhanden, die Geburtsschmerzen zu fürchten; viel- 
mehr ist demselben zu rathen, das schwere und nicht gefahrlose Geschäft 
des Gebarens mit möglichster Selbstbeherrschung und mit der Hoffnung 
eines baldigen und glücklichen Ausganges unter Leitung und Unterstützung 
einer kunstverständigen Hilfsperson^ eines Geburtsarztes oder einer practisch 
gebildeten Hebamme zu ertragen und auch bei den drängendsten Schmerzen 
den alten von Schwängern gebrauchten Ausspruch: „guter Hoffnung 
sein'' nicht vergessen. 

Wie aber bei der ausserordentlichen Verschiedenheit des Verlaufs 
der Geburt mancherlei Abweichungen vom regelmässigen Gange vorkommen 
müssen, so kann auch nicht in allen Entbindungen den djnamischen An- 
forderungen in gleichem Grade Genüge geleistet werden. In den aller- 
meisten Niederkünften bewirkt jedoch die Natur trotz vieler Hindernisse 
nebst der Austreibung der Eier aus den Körpern der Schwangern auch 
die an das Geburtsgeschäft geknüpften innern oder djnamischen Verände- 
rungen in den Müttern und deren Kindern. 

Eine ausführlichere Besprechung in Betreff der von mir für noth- 
wendig und heilsam erachteten djnamischen Einwirkungen der Geburts- 
thätigkeit auf Gebärende und deren Leibesfrüchte in den besondern Fällen 
verdienen jedoch die folgenden regelwidrigen Zustände: 

1) ein sehr weites Becken oder ein kleiner Fötus, 

2) Schwäche der Gebärmutter während der ersten vier Geburtsperioden, 

3) Lebensgefährliche Zufälle an Hochschwangern oder Gebärenden, 

welche die Beschleunigung der Geburt, das sogenannte accou- 
chement forc^ ohne jede Verzögerung anzeigen, 

4) eine den Kaiserschnitt indicirende Beckenenge. 
Besonders ist aber auch 

5) der leichtere und schnellere Verlauf der Geburten der Thiere in 

Frage zu stellen. 
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A. 

Ein zu weites Becken oder ein zu kleines Kind hindern 
allerdings die Gebärmutterwände , sich kräftig' and lange zosammen zu 
ziehen, weil das Ei mit dem Föfus schon dem schwachem Wehendrange 
weicht; dessen ungeachtet werden die Geburten bei diesen Anomalien auch 
wohl durch das schwerere Eröffnen des Muttermundes verlängert, wenn 
die hochschwangere Gebärmutter mit ihrem Inhalte Tor dem Anfange der 
Wehen schon tief in den Canal des weiten Beckens hinunter gefallen ist, 
und die Wände des Mutterhalses vom Kinderkopfe an die Beckenknochen 
angedruckt werden 

Das Erweitem des Muttermundes erfordert aber öfters, besonders 
wenn der Mutterhals durch irgend einen mechanischen Reiz heftig zusam- 
men gezogen ist, mehr Wehenkraft als in leichtem Entbindungen zur 
Austreibung reifer Kinder gehört* Demnach leistet zuweilen die zweite 
Geburtsperiode, die Erweiterung des Muttermundes, alles das, was in an- 
dern Entbindungen die ersten vier zu Stande bringen müssen. Wird aber 
in einer zu leichten Entbindung eine oder die andere dynamische Ein- 
wirkung nicht erreicht, so muss die Behandlung eingeschlagen werden, 
welche im 174., 175. und 176. § meines Handbuches der spe- 
ciellen Therapie für Aerzte am Geburtsbette, Leipzig 1835 an- 
gerathen worden ist. '^) 



*) Es müssen sogar die Hebaiuuien über die nachtheiligen Rückwirkungen 
der zur leichten Geburten auf Mütter und Kinder mit unterrichtet und in den 
Entbindungs schulen auf die diätetische Behandlung solcher Wöchnerinnen und 
Neugebomen hingewiesen werden, bei welchen die dynamischen Erfolge nicht 
herbeigeführt worden sind. Vorzüglich nothwendig ist es aber, dass Hebammen 
ernstlich mit dem oberflächlichen und schwachen Athmen Neugeborner bekannt 
gemacht werden, weil dieses, wenn es nur kurze Zeit, eine oder mehre Stunden 
anhält, eine lebensgefährliche Krankheit der Lungen zurücklässt. Da aber die 
Hebammen in den allermeisten Fällen die eben aus der Mutterscheide hervor- 
gedrängten Kinder selbst empfangen, so sind sie nicht allein die ersten Zeugen 
des schwachen Athemholens, sondern auch die nächsten und jedenfalls schnell- 
sten Helfer, wenn das erste Athemschöpfen seiner Bestimmung nicht entspricht, 
das heisst, wenn durch einige Athemzüge die vordere Brustwand nicht nach 
aussen oder yorn hin gewölbt und die Seitenwände des Brustkastens, die Rippen 
nicht rechts und links. herausgedrängt werden. Diese vortheilhaften Verwand, 
langen des Brustkastens lassen sich vermittelst der Augen deutlich erkennen, 



Schwllcht; Her Gehilrmiiltc r wdlirniia der t 
<7«'hurlsperioilen wiirHp, wo sie wirklirli vorhiindcn isl, nicht üllcin 
ilii' Vorbereitung tav Gehurt, sondern nncli die Anstreibuii<!; des Kindes 
entweder nnmi>glich uiaehen oder betrAchtlicIi verlängern. Ziehen sich die 
(■ebArmullerwAnite unki'ilftig zusuninicn, so strengen sie sidi selbst weniger 
iin, drücken über iiuidi dus Ki vrenif^er znsjimmen, und deswegen kann 
nber Hudi jede Frau nebst ihrem Kinde die Geburlsarbeil ohne allen Naeh- 
Iheil weit länger anshallen, nenn sie wirklich an Sehwäclie der Gebär- 
mutter luideL Je gewisser sich dies aber so verhält, um so beslimmler 
iiiuss der Natur Zeit u;elnsscn werden, lail ihren wenifiern Kräflen das 
schwere Werk zu vnllenden: denn wenn die si^hwaehe Geb.lrmuller ein 
Kind in 24 oder in 48 oder in 72 Stunden austreibt, wird dasselbe eben 
so ^eäund geboren werden als ein FöIqb in einem Zeiträume von 6 bis Ü 
Stunden an die Anssenwell versetzt. Ingicichen werden auch in einer 
solchen lani^amen Enlhiaduag die dynamischen Einwirkungen auf das 
Gebiirorgan und das Bi bcwerkslelligl werden. Wenn rrciliclt bei SihwUulie 
des Uterus die Kinder nach Willkiihr der Gebnriäheirer ausgezogen werden, 
erfüllen diese wohl den mechanischen Zweck der Geburt, können aber 
keineswegs den innern oder dvnamischen Anforderungen Geniige leisten. 

Mir will es aber nicht gelingen, die Schwäche der Gebärmutter 
hei Kreisenden, welche die üppigen Eni Wickelungen der Schwangerschaft 
glücklich durchgeführt haben, in dem Umfange und Grade zu linden, wie 
in den poetiscben Schilderungen mancher Schriftsteller. Welche Schwan- 
gere einen Fulas in ihrem Uteras vollständig gebildet und xur Reife ge- 
Törderl hat, kal gleichzeitig auch diesen zum Gebärorgan , d. h. zu dem 
Werkzeuge umgewandelt, das hinreickende Kraft und Ausdauer zum Aus- 
slossen des Eies besitzt Die so hitnfig von Aerzlen angeschuldigte Wehen- 
schwiiche muss ich daher mehr fiir eine aus Ungeduld und aus Mangel 
an Kcnnlniss der Geburt entstandene Fielion oder Täuschung und die 
dagegen emjirohlenen inneren Arzneimillel für trügerische crkUlren. Walir- 
scheinlich henriheile ich die liocli schwangere oder schon in die Geliurls- 
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kuunen aber uicht als erfolgt vurausgeselzt werden , wenn ein Neugeburnes 
zu sdueien Hngefangea hat. Bis aber die säwulllvhea Brustwände nach aussen 
liingelrieben sind, hat die Hebamme die AlhmungGrersucbe, g 288. meines 
Lehrbuchs der Hebammenkunst, 4le Auflage, Leipzig 1841, fortzusetzen, 
die Nabelechour mag zu pulsiren aufgehört haben nder nirlii. 
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arbeit übergegangene Gebärmutter anders als mehre meiner Coilegen, und 
daher mag es auch kommen, dass ich seit 40 und mehrern Jahren kein 
einziges Mal Gelegenheit erhalten habe, eine sogenannte wehenerzeugende 
Arznei für nöthig zu erachten. 

Nur in der fünften und in den erstem Stunden der sechsten Ge- 
burtsperiode kann Schwäche der Gebärmutter Unheil anrichten, indem 
nach erfolgter Trennung des Fruchtkuchens, und diese tritt auch bei sehr 
schwachen Nachgeburtswehen ein, der Blutausfluss ein zu reichlicher und 
deswegen lebensgenUirlicher wird, wenn sich die Gebärmulterwände nach 
dem Abstossen des Frochtkuchens nicht beträchtlich zusammen ziehen, 
verkleinern und durch kräftige Contraetionen die Blut ergiessenden Ader- 
mündungen nicht comprimiren. Gegen dergleichen Blutungen, mögen sie 
sich nun als äussere oder als innere darstellen, wird kein wahrer Practiker 
innere blutstillende Arzneien anwenden oder wie in früherer Zeit kalte 
Umschläge von Wasser, Eis oder Schnee auf den Unterleib auflegen, son- 
dern er greift eiligst nach Einreibungen von Vitriolnaphtha in die Bauch- 
und Gebärmuttergegend und bewirken diese nicht augenblicklich Verklei- 
nerung und Verhärtung des Gebärorgans, zu Einspritzungen von lauwarmem 
Essig in dessen Höhle so lange wiederholt^ bis der Blutfluss gestillt ist. 
Es wird zwar, wenn dergleichen Blutungen ein schnelles Sinken der Kräfte 
und ohnmachtähnliche Zufälle verursachen, auch Zimmttinkfur und Wein 
mit oder ohne Wasser gereicht, aber als belebende und die Kräfte unter- 
stützende keineswegs als blutstillende Mittel: denn das Blut bei mangelnder 
Contraction der Gebärmutterwände in der fünften und sechsten Geburts- 
periode durch innere Arzneien zum Stehen bringen wollen, würde die 
günstigste Zeit zur Rettung einer Wöchnerin versäumen heissen. 

C. 

Lebensgefährliche Zufälle an Hochsehwangern und 
Gebärenden, welche nur durch das sofortige Entbinden der- 
selben gehoben werden können, legen dem Geburtsarzte die Pflicht 
auf, durch unverweiltes Ausziehen der Früchte aus Mutterleibe die Le- 
bensgefahr zu beseitigen, wenn auch von Seiten der Natur noch nichts 
für das Zustandebringen der dynamischen Geburtsbedingungen geleistet 
worden ist. Wie jeder Arzt in vorkommenden Krankheiten die schnell 
tödtenden Leiden zunächst zu beseitigen oder zu mildem hat, so liegt dem 
Geburtshelfer ob, eine durch die Fortdauer der Schwangerschaft oder der 
Geburt lebensgefährlich bedrohte Frau zunächst von dem bösartigen Uebel 
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tu befreien uud niuhiiei' diP melir oder wpiiijfcr vpisiiuiiilf» Eiiiviiikiui- 
gun der GeburlBlhiili'j^keit unschäillieli zu marlien. 

Nöthigl auf Oller neben deio MullermuRde ansitzcndei' 
FrachlkncheD den Gchurlsiirüt kdri Ansiellen des neco ai-iiem ent 
fureij, so liiit er sich lediglich ntieh der Mcn^e des verlornen Blutes und 
nach der Einwirkung desselben Huf den Körper der Suhnangeru, keines- 
wegs aber nneli der etwa seliou eingeti'etenen oder noch uiangelndcn Ce- 
fa urlsllililigkeil zu rirhien. Es muss faei dieser geiiihrlichen Begetwiilrig- 
keit möglichst verhütet werden, dnss der Blulmangcl im Korper der 
Schwängern vor der künstlichen Knlbindong keinen zu hohen Griid erreicht, 
weil der geschickteste Operateur es nicht vermeiden kann, dass während 
er den Mullermuiid erweitert und das Kind auszieht, noch viel BInt aus- 
iliesst, und dadurch nicht seilen der Tod herheigefiilirl wird, wenn die 
Schwangere vorher schon durch zu reichlichen Blulverlupl geschwächt 
worden isL 

Muss die künstliche Entleerung der GehArmutler vom Eie wegen 
Eclampsie, es mag diese noch vor oder erst nach dem Einlrilto der 
Wehen ausgebrochen sein, unternommen werden, so ist alles aufzubieten, 
die Wehen möglichst schnell anfzulieheü , weil iliesc mit einem Pressen 
oder Drangen narh unten auch ein vei'sISrkles Treiben des Blutes nach 
dem Gehirn, dem Sitze dieser büsiirligen Krankheit, vereinigen. Je schneller 
daher dns Kind ans seiner Bildungsstätte entfeint und dadurch die Gcburts- 
thilligkeil beendet wird, um so früher verschwinden die durch diese ver- 
anlassten CoDgcstionen nach dem Gehirn, um so weniger können aber 
auch djinamische Einwirkungen auf Mutter und Kind zn Stande ge- 
bracht werden. 

Möchten aber auch andere Regelwidrigkeiten Geburtshelfer in die 
Noih wendigkeit versetzen, Hochschwangere o<ler Gebärende ohne allen 
Zeilverlust künstlich zu entbinden, am dieselben von der Ihnen drohenden 
Lebensgefahr za retten, so kann erst dann das für das Abwenden der 
Nitchlhejie, welche wegen Nichterfüllung der dynamischen Bedingungen 
des Geburlegeschiifls zurnckblcibcn , vorgenommen werden, was im 174., 
175. und 176. §. des citirlen Handbuchs der speciellen Theraiiic 
VOt^eschUgen worden ist. 

D. 

ßiiie Beckenenge, welche den Kaiacrschuil t nölhig 

Jiindert zwar die natürliche Ansstossung des Kindes aus der 

^fi ' ' ipf. keineswegs aber die Zusammenziehungen dieser, durch welche 
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iIm' iimm'iii tnUir dynMiiMH<^lii*n Kinwirkangeo, die sm die 
lltiMJ(i,lti'i( ff,«'liuiMli*n Hifiil, zu SlHndc ^«braeht irerdeB Lmbcb. W4 
du KMi*i«ifiii;iMiiU in jiuli^iti Vu\h ho lange verschoben viri. Im sic^ i&i« 
iifUiUt9t^ßu tlm't'U iumtnfng<*ndf9 ZuHanimenziehoogen se 
UhUt'ih liitixlmikoil und N«*in<fr iip|iig«ni PJastik entledigt kat, 
l(»lliMii<i( IimU ^I4driirli( Niiid und in den Adern des Fradukack^ in 
KifilnJjMif di«t« HItififN XII Niockim {»»ginnt, demnach aoch im Fötas dttrTnA 
huh UuH lind kr/llli^ iMnxuiitlimfm, entwickelt ist, so sind aichl dDcn die 
hni^IhliMii KInivirkufigiMi (*ingotrot(*n, sondern es ist auch die ^nsdestc 
/mM fu diüNiii |iiiil'/lhrlii^lMin Operation herangerückt, indem tob 4cr imnh 
kidhiKii WuImüi («icli llin*r lii^horn HmiHiliililät entäosserten GeUmollcr vcit 
hoiilliiiinlitf diu lloiliing dur Hülinittwunde erwartet werden darf, als wen 
diih /^iirHrlMiuiditii hiild niirli doni Kintritte der ersten schwadwm Weites 
Hlid vliijloirlit iiiiit|i, iiMrlidiun diir OponUour das Frachtwasser dnrrh kiiist- 
llrlii:»« /iiiiiiinbitii iln ItlaNo kiirx vorher entleert und durch diese Eile des 
Ulm UM voiliiiidml hat, hIHi uiiido xu arbeiten. Wohl giebt es nodi Ge- 
liilHufii^lii, wiili<hii ralliiMi, doii KaiNorNchnitt je eher je lieber aossoführeB, 
diiiiiil diu UiiliihiiMiluu iili*lit durrh diu Wehen, die bei dieser Operation als 
|i;iiu« fiuti^liiii liiklUi'l wuiiloii, guNehwArht wenlen könne. In meinem schon 
ritiftuu IhMidhuoho dui (JohurtNhilfo, 3tc Auflage, Leipzig 1833, ist 
Httilu AUJi diuHiiiu llallio mit folgmiden Worten widersprochen: „Doch, 
wuil Huhu duto IKuruN iiarh dur llefniiung vom Eio nöthiger als in jedem 
uimIuiu liuhiiifblallu iht, um die doppolte Heilung der ihm durch das 
Miihhur und iluri^h diu Trouiiuiig der Fötaiplacenta zugefügten Wunden 
iiiÜKlit'libt l'iirduni «ii Kiiiiuou, <iborrilo Hieb der Geburtshelfer aoch nicht 
widui diu liiiliiilii' iiiil dor Oporation. Kr iihernehuie sie daher aach nirht 
uhur, uIh hib ui dur AuHleht Muin darf, die Gel»Armutter habe sich durch 
ki'üitigii VVuhuii mJidu uud ruhig gearbeitet und ihrer höhern Reiibarkeit 
hiliruivhend oulliuligt.*^ Natürlich kann das Ausliehen des Fötus nur unter 
der Itediiiguug ho lange vursehobon werden, als derselbe noch dentliche 
(«ubuiitiVüichou von üiuh giebt, da der Kaiserschnitt auch mit darauf be- 
ruohiiut itit, wüuu irgend thunlit^, ein lebendes Kind an die Welt sn 
bi'ingt^H. Das tluissige Uuobaehteu der Zunahme der Geschwulst am vor- 
aumliegeiideii Thüile und der Herxschlilge des Fötus setit den Operateur in 
dun ätaiid, den günstigen Zeitpunkt für die Eröffnung der Bauch- und 
der ütibürniutterhöhle xu wiüilen. 

Mass der Kaiserschnitt an einer verstorbenen Schwangeren oder 
üehärendun unternommen werden, so sind die dynamischen Verwand- 
lungen iui t'ütus durch das Aufhören des Lebens in der Gebftrmutter und 



durch das dHiaul' fTiIgfiidL- Anslilcibuii iillur ZuDiissi; aus ilit^scr nii du» Ei 
entweder in einttm hinreicliundt^n udcr in einem ülicnnässigun und diMii 
Kinde ISdllicIien Grade %a Standn ^cbrarlil. Dieses nird dnrrh das kiirxere 
oder längere Wegbleiben des Oxjsens enlweder mii dorn Triebe, Lnfl 
einiaalhmen, ausgeslültel oder so_^ar rom Tode iT^riff<?n, Endlirli ma^ 
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Des leichleren und si-hnelleren Verlaufes der Gebnilon der 
Thiere Erwähnanj^ gpDian werden. So wenig die |irnc[isi;heii Aerzte 
auch iiber den Bergan^ der Gehorten der Tiiiere unterrichtet sind, so isl 
ihnen doch grösslenlheils behnnnl, dass diese weit It^ichler und schneller 
^bären, als die IVTenschen und desweg'en kOimle auch Einer oder der 
Andere fragen, wie bei diesem kurzen und leichten Verlaufe die djnami- 
sehen Einwirkungen in Beireff der Gebärenden nnd der Jungten durchgc- 
fiihrl werden können, da doch diese Geharien, namentlich die der im Freien 
lebenden Thiere, noch in einem höhern Grade, wie natürliche heurtheill 
werden müssen als die der Menschen? 

Sali die Antwort eine befriedigende Auskunft in sich schliessen, so 
mnss sich dieselbe auf alle Eigen Ihünilichk ei len , ganz besonders aber auf 
die Abweichungen der Geburten der Thiere von denen der Mcnsclieii 

Es nnfersehciden sich aber bei den Sfiugthiereo die Gebärmülteri 
die Mntlerscheiden und die Becken eben so wesentlich von diesen Theilen 
der Menschen, wie der Gang auf allen vier Füssen and die Haltung des 
Rumpfes von der aufrechten Stellung und dem gleichen Gange der Menschen 
auf zwei Fiissen von denen der Thiere verschieden ist. 

Die Gcbärorgnne der vierfiissigcn oder der Säugethiere sind in 
Gestalt und Simctur den Gedärmen derselben ähnlich, am längsten er- 
scheinen sie in den Thierordnoogen, welche viele Junge mit einem Male 
tragen, daher bei Schweinen, Hunden, Füchsen u. d. gl., bei Thieren 
dagegen, welche nur ein oder zwei Jun;ci? auf einmal bilden, sind sie der 
menschlichen Gebärmutter mehr gleich, demnach mehr mndlich oder eiför- 
mig gestaltet, bei allen Thieren sind sie »her in ihren Wänden viel dünner 
nnd Meihen auch während der Trage- und bis Kur Geburtszeil so nnd 
hallen daher kaum die Dicke von einem halhen Vierlelzotle, sind aber 
auch deswegen ansser Stande, während der Ausstossung der Jungen so 
ki-äflige Wehen nnd so ausdauernd hervorzubringen, wie die dickwandige 
Gehärmuller der Menschen. Das Gcbäroi^an der Thiere, das, w&hrend 
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diese trächtig* gehen, sich auch rergrössert und in seinen Gefössen, Nerven 
und Muskeln mehr entwickelt, bleibt aber bei grössern und kleinem 
Thieren im Yerhiiltnisse zur schwängern Gebärmutter der Menschen sehr 
zurück und deswegen auch unfähig, im Geburlsacte dieselben Grade von 
Kraft und während einer so langen Zeit aufzuwenden, wie zur Geburt des 
Menschen erfordert werden. 

Die zum Uterus der Thiere leitende Mutterscheide, welcher das 
Hjmen fehlt, unterscheidet sich von diesem Canale der Menschen 
weniger, lässt sich aber leichter ausdehnen als die menschliche, wahr- 
scheinlich wohl auch deswegen, weil die Thiere in einem frühem Lebens- 
alter gebären als die Menschen. 

Ganz besonders unlerscheidet sich aber das knöcherne Becken der 
Säugethiere von dem menschlichen. Dasselbe besteht zwar bei den Thieren 
aus eben so viel Knochen, wie beim Menschen, diese sind aber so eigcn- 
thümlich mit einander verwachsen, dass sie zwei: ein vorderes und ein 
hinteres Becken bilden, von den<^n aber das vordere abwärts und das 
hintere aufwärts ohne knöcherne Wand geblieben ist. Wenn daher das 
Becken der Menschen von seinem Ein- bis zum Ausgange einen hohlen, 
rundum von Knochen geschlossenen Canal ausmacht, dessen Weiten oben 
bezeichnet sind, so bildet das Becken der Thiere und namentlich auch das 
der Affen keinen wirklichen Canal oder hohlen Gang, der rund um von 
Knochen umgeben ist, sondern zwei Hälften eines Ualbcanals, wovon der 
vordere unten und der hintere oben ohne knöcherne Wand sich befindet, 
daher auch, weil weiche Theile an diesen Stellen die Mutterscheide um- 
geben, dieser von der Gebärmutter bis zu den äussern Schaamtheilen 
führende Canal durch die Jungen in der Geburt ohne 'viele drängende 
Wehen najh Bedürfniss erweitert werden kann, was das menschliche 
Becken, dessen innerer Canal rund um von knöchernen Wänden einge- 
schlossen ist, nicht gestattet. Ueberdies fehlt dem Thierbecken sowohl die 
Neigting als die Krümmung, durch welche die Geburt der Menschen so 
sehr erschwert wird, ingleichen ist auch hei dem angedeuteten Baue des 
Beckens der Thiere keine Einrichtung angebracht, welche eine Drehung 
der Jungen während der Geburt veranlassen könnte. Es kann daher auch 
keinen Augenblick bezweifelt werden, dass die Geburten der Thiere durch 
den eigenthümlichen Bau der Thierbecken sehr erleichtert und abgekürzt 
werden müssen. 

Die Jungen der Thiere sind ayerdings von verschiedener Grösse 
und Gestalt, sie stehen jedoch stets in einem solchen Verhältnisse zu ihren 
Gebnrtswegen, dass sie ohne heftige Compression ihrer Köpfe aus ihrer 



Dililungsslälte nti diu Aiisscnwpll gedräugl werden kännen. Tinbei »liinuil 
ilireLaj^e, mit tliren Riifken nni-li den Rücken ihrer Mütter und mit ihren 
Bäuchen nach den BiUichen dieser, mit dem Munde und Kopfe Toraus and 
unter diesem die Vorderfüsse ausgestreckt, mit ihren Geburtswehen so 
überein, diiss kein bedeutender Krnftanfwaiid zn ihrer Austreibung erfordert 
wird, als den ihre eigene Schwere und die Erweiterung des Maltermundes 
und der Mutterscheide verlangt. Daher entstehen nach an den Neagcliornea 
weder Kopfgeschwülste noch andere Be^cliädi ganzen, wohl aber, wenn die 
Ausstossang der Jangen darch falsche Lage oder andere Heg;el Widrigkeiten, 
niimentlich diux'h Verwachsung des Mnltermundes gehindert wird, Zerreis- 
SDngen der Gebärmatter. *) 

Die Organe des Eies: die Hänl«, die Fruchlknchen oder die deren 
Stelle Tcrlretenden Aderüstchen, so wie die Nabelschnüren weichen alle 
mehr oder weniger von denselben Gebilden des Menschen ab. Hinsichtlich 
des Baues der Nabelbläschen, der Allantois, der Blutgeffisse des Amnion 
and der Nabelschnüren ist die vergleichende Anatomie sehr lehrreich, am 
meisten Aufschiusa gewährt dieselbe »bei- im Betreff der Ein rieh langen 
der doppellen, der Uterin- nnd der Fnlalplaeonlen, wie ans meiner 1808 
in Leipzig herausgegebenen Schrift: Ueber das Geblirorgan des 
Menschen und der Säuglhiero im schwangern und nicht 
schwangern Zustande mit Kupfern gr. Fol. ersehen werden kann. 

Eigenthümlich ist es ailen Th leren, dass sie in der ihnen zuge- 
messenen Trageaeil ihre Jungen vollslElndtger, reifer und kräftiger bilden 
als die Menschen, und dass demnach aucli die jungen Thiere, die blind' 
gebornen nicht ausgenommen, onmillelbar nacli ihrer Geburt vermögend 
sind, sich durch Kriechen oder Gehen forizuhewegen and die milchgehenden 
Zitzen dei' Miitler zu Nuchen. Mit dieser weitem Entwickelung der Jungen 
hängt aber ein früheres Altern, Welken und Weicliwerden der äusseren 
Eitheile, der Htiute and der Fruchlkuclien derselben zusammen, daher auch 



') In meioer Anleitung 2U «iner Geburt «hil fe der UnA- 
wirt bs uhaft li eben Thitite Leipzig 18ÜS sind alle die Regelwidrigkeiten 
beschrieben, welche sich den Geburten dieeer Thiece beigesellen, aber auch die 
ETilfen in allen Fällen angegeben, welche denselben geleistet werden künnen. 
Indem ich mich iui Jahre 1805 dem praclischen Studium der TliiergeburteB 
unterzog, wurde ich leider gewahi-, daEB dieselben von Thierarzten, Hirten und 
Laodleuten fehlerhaft und ruh, mitunter sogar schaudererregend bebandelt 
wurden imd eiilschlost mich daher, nachdem ich diese Geburtshilfe auch einige 
Zeit praclisch ausgeUbt halle, zur UerauEgabe der genannten Schiift. 
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li«i Mvn Thieren diese Hüllen und aoasern Gewebe der Bier mehr 
matschig und faulig in der GebaH abgehen, als bei den MenscheD. Wer 
daher den innem und äussern Bau dieser Theile genau will keDnen lernen, 
darf zum Untersuclien nicht Nachgeburten lienulieo, welche während der 
Geburt ansgestossen worden sind, sondern muss diese Theile zu einer 
solchen Zeit aus der s<*hwangern Geljürrautter herausschneiden, wo sie sieh 
noch in ihrem vollBtändigen Lebenszustande und in ihren nngeschwächten 
Verrichtungen befinden. 

Nicht wenig habe ich mich gewundert, als ich im Jahre 180ft bei 
meinen ersten Untersuchungen trächtiger Thiere gewahr wurde, dass die 
Nabeb'chnnr bei grössern und kleinem Thiersorten viel kurzer ist als beim 
Menschen, und dass demnach die Sage: die Thiere bissen den Nabelstrang 
bei ihren Neugebornen ab und hätten deswegen nicht nöthig, denselben- 
wie die Menschen zu unterbinden, unter die Fabeln gehöre. Der Nabel- 
Strang zerreisst seiner Kürze wegen bei allen Jungen, indem diese aus 
der Hcfaeidenmündung herausgedrängt werden, die Fruchtiknchen aber noch 
in dem Gebärorgane kürzere oder längere Zeit zurückbleiben. Miisste 
nicht der Nabelstrang bei Stuten oder Kühen mehre Ellen lang sein, wenn 
diese nach Austreibung ihrer Jungen und beyor die Nachgeburten ansge- 
stossen worden sind, mit ihren Zähnen die Trennung der Jungen von den 
Fmchtkuchen bewerkstelligen wollten? Trotzdem, dass die Nabelschnnren 
bei allen Thieren in dem Augenblicke zerreissen, in welchem diese in die 
Ausflenwelt versetzt werden, verblutet sich doch keines derselben, weil die 
Jungen nicht allein reifer und die Nachgeburtstheile mehr abgelebt und 
faulig aus den Gebärorganen entfernt werden. Das erste Athmen illllt 
daher den jungen Thieren weniger schwer als den neugebornen Kindern, 
und jedenfalls tritt auch der neue Kreislauf des Blutes durch die Lungen 
mit dem ersten Atliemznge freier und kräftiger ein, und es wird d«idorch 
der Laul des Blutes in die Nabelschuurgefässe unmöglich gemacht. Es 
kommt aber auch bei Erwägung dieses Verhaltens der Nabelschnuren der 
jungen Thiere noch das Merkwürdige mit vor, dass die Mntterthiere, 
Grassfresser eben so wohl als Fleischfresser, die eben gebomen Jungen 
an allen Körperflächen belecken, weil ihnen der daran hängende Liquor 
amnios, eine Art dünner Milch, angenehm schmeckt, dabei aber auch alle 
etwa noch anklebenden Reste von Eihäuten und das etwa noch am Unter- 
lt*ibe der Jungen anhängende Nabelschnurstück begierig mit weg fressen, 
wenn dieses nicht, wie die Viehzüchter gewöhnlich zu thun pflegen, mit 
Thierkotli bestrichen und dadurch nngeniessbar gemacht worden ist 
Mitunter ereignet es sieh, dass die Alten mit ihren scharfen Zangen den 
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Na helsi^h narrest nus ilL-in Loibt.- der Juu^en Iicriiusreissoii , und dorh 
erfalgl keine Vergütung; j« es gRsrhieht «ucli , dass den zur Zucht be- 
sliuimten Jungen von ihren BesitKeru dio Nabclschnnren mil Gewntl von 
dem Leibe abgerissen werden, um dadurch fiir die spitlei'o Zeit her vors leb ende 
Nabel zn verhüten, und doch hiit sich nie ein so behandeltes Junges ver- 
blutet. Dem Wahne, dass das Unterbinden der Nabelschnüren beim 
Menschen etienfalls unterlassen werden könne, bin ich in meinem Prograuini ; 
de deligalione funcnli umbilicalis hjkud ncgligenda, womit ich 
1810 zum Anifitle meiner Proressur eingeladen habe, zum ersten Male 
wissenschaftlich entgegen getreten. Wenn sich auch nicht alle Kinder, 
bei welchen das Unterbinden der Nabelschnuren versäumt worden wäre 
verbluten würden, so hiinntea doch den bis julzt gemnchten Erfahrungen 
zu Folge, dass Kinder mit entweder gür nicht oder nachhlssig unterbun- 
denen Nabelschnnren durch Verblutung öfters das Leben verloren haben. 
Viele diesem Schicksale unterliegen. Kennern aller Verschiedeah eilen der 
Geburten der Thiere von denen der Menschen liegen die Gründe vor, 
welche die verschiedene Behandlung der Nabelschnuren der Menschen von 
denen der Tliiere als unerlässlich darslcllcn. 

Indem ich mich nun eu der BcHntwortung der obeu aufgeworfenen 
Frage: wie bei dem leichten und kurzen Verlaufe der Gebarton 
der Thiere die dynamischen Einwirkungen im Betreff der 
GebArenden nnd der Jungen i^a Stande gebracht werden 
können? wende, erkläre ich mich zunächst über die dynamischen Ein- 
wirkungen der Gebarfslhätigkeil auf die Gebärmutter und das gebärende 
Thier und dann über den Einfluss dieser Thflligkeil auf die Eithcilc und 
die Jungen. 

Da sich die Gebärniuller der Thiere wührend der Schwangerschaft 
weil weniger entwickelt nnd sich in ihren Wänden nur unbedeutend ver- 
dickt nnd demnach auch weit weniger an Substanz gewinnt, so kann sie 
auch keinen so hohen Grad von Beizliarkeit nnd plaslisrhcr Kraft errei- 
chen, wie das Gebürorgan des Menschen. Dei^wegen ist dem Thiernlerus 
auch keine solche Herabstimmung des Nervenicbens durch ermüdendes 
Zusammenziehen seiner Wände während der Geburt nöthig, wie ihm auch 
die Kraft und die Ausdauer dazu gänzlich mangelt. Da nun mit dieser 
Einrichtung des Gebärorgans der weitere Geburtsweg, welcher die Aus- 
treibung der Jungen auch ohne sehr unstrengende uud sieh lange wieder- 
holende Wehen geslallel, harmonirt, so können auch die Eihäute, die 
Fruchlkachen oder deren Stellvertreter weniger heftig und weniger lange 
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zasammengedriickt und in den Jnngra also aack der Trieb, Lnfl einzo- 
athmen, nnr unvollständig erzeugt werden. 

Es ist aber schon angeführt, dass den Jungen der Thiere dieser 
heftige und länger wirkende Druck der Gebärmutter auf deren Biorgane 
nicht nöthig sei, da diese schon in der letzten Zeit der Schwangerschaft 
altern und welken und deswegen auch ihre Einsaugung von dem Uterus 
und ihre Ueberlieferung an die Jungen vermindern und diese dadurch 
in Dürftigkeit versetzen. Von der andern Seite ist aber auch erwähnt, 
dass die jungen Thiere reifer und kräftiger geboren werden, und dass diese 
demnach auch ohne kräftige Geburtswehen, sondern in Folge der toH- 
kommenern Ausbildung und Reife mit dem Triebe, nach Bedürfniss Luft 
einzuathmen, ausgestattet sind. 

Was demnach in der Geburt der Menschen die kräftigere und länger 
sich wiederholende Wehenkraft als dynamische Nebenwirkung auf die 
Gebärorgane und auf die Neugebornen hervorbringt, wird in den Thieren 
durch yerhältnissmässig schneller erfolgende Entwickelungen der Jungen 
und der Eiorgane derselben während der Schwangerschaft zu Stande 
gebracht. 

Weichen demnach die Geburten der Thiere Ton denen der Menschen 
in vielen Beziehungen ab, so können auch Erläuterungen von dieser Ver- 
richtung der Thiere entlehnt für das Gebären der Menschen und die Be- 
handlung desselben nur mit grosser Vorsicht benutzt werden. Steht aber 
wissenschaftlich fest, dass dem Menf^chen das Ansstossen der Kinder einen 
länger dauernden und heftiger wirkenden Kraftaufwand mit mehr Schmerzen 
verursacht, als den Thieren das Werfen ihrer Jungen, dass aber auch das 
menschliche Weib mit dem dazu nöthigen Vermögen, die erforderliche 
Geburtskraft auszuüben, die Schmerzen und die schwere Arbeit lange ge- 
nug auszuhalten, hinreichend ausgestattet ist, so bleibt dessen ungeachtet 
dem Geburtsarzte der Menschen in jedem Geburtsfalle eine sehr schwere 
und gewissenhafte Beaufsichtigung der äussern und Innern Vorgänge und 
die Obliegenheit, sobald sich die Nothwendigkeit der künstlichen Unter- 
stützung herausstellt, diese auf eine geschickte und für Beide, für Matter 
und Kind gleich schonende Weise zu leisten. 

Was ich in meiner Rede bis jetzt von den innern Einwirkungen der 
Gehurtsthätigkeit auf die Gebärenden und deren Leibesfrüchte habe sagen 
müssen, erregt in mir den Wunsch, noch einige Worte über das Verhalten 
der Geburtsärzte an den Betten von Hochschwangern oder Gebärenden bei- 
zufügen, da den Aerzten von Gebärenden ganz andere Pflichten obliegen 
als den Practikern kranker oder verletzter Personen. 
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Wii^ die Pilirlilpii d>'i' AüFKl«: iin .kn Bflloi vnn Ue- 
l)ilreiidi<n iinlaugt, so kHnn ileren Benii' wohl in keinem nndprn PhD« 
mehr im Berahij^en dir Leidenden lieslolien, »la wenn sie Kreisaendc zn 
benilhifii und zu behnndeln »ufgefurdcrt sind, du in den meisten Gebuils- 
lilllen keine R^rel Widrigkeit, jn niclit eiaraAl eine Kiankheil, sondern hücli- 
slena nnr der Sehein einer solchen vorließ. Ist es nher wissenschafllii-h 
i'onslHtirl, ditss die Getiurtsgrli merzen nirhl vermieden werden können und 
dürfen, indem die Änslreogun^'en der Gebärmiilterwiiode, welche die Weheo- 
silimerzen veranlüssen, den GeliArenden und deren Kindern xar Gesnndheil 
^'ereirhen, so muss noch die diüietisuiie und kiiiisllit'he Belinndlnng' des 
Gcbnrlsiides nüch diesen LehrsQlzen modilirirt werden, wo dies nidil sehrm 
ufesi'hehen ist. Alles Eingreifen in den nnlJirliehen Lanf dieses ztvei oder 
mehre Personen beireffenden Geschäftes, um einem Weibe die Geburt und 
die Sehmeizen abzukürzen, ist eiue Verletzung' der ualürliehen Re4:hle der 
Ungebornen und ein Sloren wirhtiger EntwickelDojes^rot-esse an den Gebä- 
renden und denKindern. Heine Krufl wirkt übriuienB so seboncnd auf den 
Ftitus, als weiche die Gebflrmalter während der Auslreibuag desseiben nas 
der ünnehhöhle Huf denselben ausübt. Die eisernen Zangen, welche viele 
Geburtshelfer nicht allein eu oft, sondern itueh zu wenig künstlich brauchen, 
müssen den zarten Einwohnern der GehiLrmutter sehr rohen Druck, wenn 
niehl so^ar wirkliche Eindrücke in die Hnut und in die Knochen der Küfife 
hervorbringen. Ziehen die Geburtshelfer Leibesfrüchte an den Füssen nur 
mit ihren Händen aus, su dehnen sie die Sclienkel, den Rmupf, besonders 
aber das Kückenmark meislenlheils so, daiss die Operatioa ein ludles Kind 
zu Tage fordert. Wird die künstliche Hilfe ohne wisscnschaniiehe Jndi- 
cation und zn früh angewendet, wie es sieh ereignet, wenn dem Ärzte und 
vielleicht auch der Hebamme oder der Gebärenden die Geduld ausgeht, so 
stehen entweder die Pütus im Scheiden- nnd Beekcncanale noch zu hoch, 
oder es ist auch der Mutlerhals noch nicht hinreichend Terstn'ehen und der 
Muttermund noch nicht sattsam erweitert und deswegen niuss der die 
Gehort übereilende Operateur viel mehr Kraft aufwenden, welche in den 
meisten Füllen den Kindern aber aaeh deren Müttern Quetschungen oder 
andere Beschädigungen und dadurch wohl auch den Tod zuzieht 

Stellen sich in irgend einem Geburtsfalle Abweirhnngen vom regel- 
mltssigen Znslande ein, oder wird der eigentliche Wehenschmerz durch 
Reizungen anderer ürgiine, z, B. der UnrnhlHse nder der Gedärme oder 
durch Krankheit, z. B. Enlzfindnng oder Rheuniiilismus der Gebärmutter 
ungebührlich erhöht, so erfordert es die Ptliclit des Arztes, dergleichen 
Regelwidrigkeiten inil allen ihm zn Gebot« siebenden Mitteln zu bekfiiniifen, 
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ohne sich aber in den Lauf der Gebart zo mischen, so lange die djnanii- 
sehen Einwirkungen noch nicht za Stande gebracht sind oder lebensgeföhr* 
liehe Zuföllc an der Matter oder dem Kinde nicht die Noth wendigkeit, 
die Gebärnintter angesäanit künstlich zu entleeren, wissenschaftlich zu er* 
kennen gegeben haben. Die Geburtshilfe wird dadurch auf einen höhern 
und mehr wissenschaftlichen Standpunkt gefordert, wenn sie den innern oder 
dynamischen Vorgängen des Geburtsactes dieselbe Aufmerksamkeit zuwendet, 
wie den mechanischen und diese unter ihre Hauptwahrheiten aufnimmt, 
dass in einer regelmässigen Geburt vielmehr als die einfache Ausstossung 
des Fruchtwassers, des Kindes und der Nachgeburt zu Stande gebracht 
werden müsse. Dass die Geburtshelfer auf diese inneren Ereignisse zu 
wenig oder gar kein Gewicht gelegt haben, trägt die Schuld von vielen 
noch heute in diesem herrlichen Fache unerkannten Irrthtimern. So lange 
sich noch Aerzte einbilden, sie könnten die Geburtsschmerzen nach Will- 
kilhr aufheben oder abkürzen und die rein physiologischen Znsammen- 
ziehungen der Gebärmutterwände mit Medicamenten reguliren oder durch 
eigenes Ausziehen der Kinder ohne allen Nachtheil erleichtern, ist es der 
Geburtshilfe nicht vergönnt, den wissenschaftlichen Standpunkt zu erreichen, 
den ihr Material gestattet und welchen sie deswegen ganz besonders in 
Anspruch zu nehmen ein Recht haben muss, da sich der Erfolg ihrer 
Ausübung immer auf zwei oder mehre Personen erstreckt, auf Mutier und 
Kind oder Kinder, von denen jedes bestimmt ist, sich v^eiter zu ent- 
wickeln. 

Wird dagegen die Geburtskunde mit Anführung aller im Geburts- 
acte vorkommender mechanischen und dynamischen Einwirkungen auf das 
gesammte Ei und dessen einzelne Bestandtheile, aber auch auf die Gebär- 
mutter und jedes einzelne Organ des weiblichen Körpers gelehrt und aus- 
geübt, so können Vorschläge zum Behandeln von Gebärenden, wie sie von 
Mesiner, von Wolfart, von Ziermann und von Hufeland gemacht 
worden sind; ohne Lachen zu erregen, nicht weiter anempfohlen werden; 
auch können spitzfindige Erklärungen des Verhaltens der Gebärmutter wäh- 
rend der Geburt, wie sie Reil für richtig gehalten hat, nicht länger ge- 
eignet sein, Andere, welche in ihren Forschungen nach der wahren Natur 
der Wehen auf dem geraden Wege sind, davon abzuleiten und sich irrige 
Begriffe von der Art und Weise zu bilden, wie sich die Gebärmutter der 
Bestandtheile des Eies und dessen, was sie in ihrem eigenen Parenchym 
während ihres üppigen Schwangerschaftslebens erzeugt hat, entledigt. Wird 
überhaupt die regelmässige Geburt in den Compendien der Geburtshilfe als 
frei von jedem Scheine einer Beimischung' von Etwas Krankhaftem ge* 



!4t-hilili?r(, SU ]|i<i»smi auch vii-li^ von <lun bisliur ^iiuz wiMkiilirlicli im- 
gewendeten inn(>rn und äussern , mechnni sehen und dynHUiischea Milteln 
von selbst wegl'nllen, die f^gft eingebildete Anomalien im Gi'linrlsaete ge- 
briiaeht warilcn. Die gesummte Behntidlung iler Si'hwHngerarhnfi, der 
Austreibung des Eies und des Wochenbetts wird von selbst eine einf'Hclierft 
und nnlurjcemSsscre werden, Robnld heniu »gestellt ist, was die Naiur in 
diesen rfrei verschiedenen Lebensperioden zu Stande bringt. Am wenigsten 
wird sich die neueste Richtung der Geburtshilfe, die mit dem Beiworle, als 
,,niehr aelire" bezeichnet wird, hallen können. 

Ob wir nun gleich durch lleissiges Beobiiehleo des GebArungSHctes 
theilweise t» erfreulichen Resnltaten über den Verlauf desselben geinngt 
sind, so dürren wir uns dopb aueh nicht verschweigen, dass die Geduld 
der Gebartsärzte an den Betten der^Gebärenden nicht in dem Gnide zuge- 
nommen bat, als die gewonnene tiefere Kenntiiiss van der Noth wendigkeil 
der erfolgten Innern oder dynamischen Binwirkungeo auf iVlnltec und Kind 
erwarten Ijlsst. 

Ungenehtet es von mir schon ini Jahre 1812 ') und spilter in 
mehrern meiner gehurtshilHichen Schriften auseinandergesetzt worden ist, 
daes jede regelmässige Gebart einen entspi-ech enden Kraftaufwand erfordere 
und eine gewisse Zeil danem müsse, wenn allen Bestimmungen dieser 
schweren Verrichlnng Genüge geleistet und die Bedingungen für das 
künftige Wohlbeünden der Gebärenden und der Geburnen erfüllt werden 
sollen. Meine Lehre, die aurh in meinu andern geburtshilflichen Schriften 
übergegangen ist, hat viele Geburtshelfer, indem sie ihnen die Verbindlich- 
keit auflegte, an den Geburtsbetlen so lange beobachtend und abwartend 
ausznhalten, bis die dynamischen Einwirkungen xa Stande gebracht waren, 
um so mehr abgeflossen, je emsiger si« die Ausübung der Geburtshilfe 
als gewinnreiche Geschilflsaehe zu belreilien gelernt hallen. Je länger sie 
bei einer nnd derselben Gebnrenilen zurückgehalten wurden, um so später 
konnten sie zu andern eilen, und deswegen wurden von ihnen viele Kinder 
vor der rechten Zeil, nicht seilen unter unglürklichen Erfolgen, ausgezogen, 
um es dem Operateur zn ermöglichen, die Entbundene ohne Auf^ehn frübei 
verlassen zu können. 
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Sehe ich riehti*^, so bat die Geliurtshilfe in neuester Zeit anj|:tefan'' 
l^en, ihre Schüler, ähnlich den der Mrdicin und Chirurgie, schnell zu 
Practikern zu bilden, dieselben an die (leburtsbetten zu führen, bevor sie 
über die nöthigen Vorkenntnisse hinreichend unterricJitet sind und an diesen 
weniger den innern als den äussern mechanischen Verlauf und dessen 
Behandlung zu zeigen, und weil die nicht gründlich gebildeten Anfänger 
in dem Wahne stehen, dass sie an einer natürlich verlaufenden Entbin- 
dung wenig oder nichts lernen könnten, so werden den Schülern zu Ge- 
fallen auch viele Geburten künstlich beendet, dadurch aber auch die An- 
fänger geJiindert, den natürlichen Hergang einer Geburt kennen zu lernen 
und sich das Zutrauen zu der Naturhilfe im Geburtsacte anzueignen, das 
nur allein das nngeslörte Beobachten und Abwarten von vielen scliweren 
und langsamen Niederkünften gewähren kann. 

Nicht ohne einen wichtigen Grund verlange ich für Studirende der 
Geburtshilfe und für junge Practiker, dass sie in ihren Beobachtungen an 
den GebuHsbetten nicht gestört werden. Fast muss ich fürchten, nicht 
verstanden zu werden: denn wer nicht Tage und NäcJile lang an den 
Lagern von Gebärenden verweilt hat, um denselben nur zur passenden Zeit 
Hilfe zw leisten, weiss nichts von den mannigfaltigen Anregungen, Vor- 
schlägen und in die Seele schneidenden Bitten, womit Gebärende selbst 
oder deren Verwandte und Angehörige die Geburtsärzte bestürmen, und 
zu bereden sich bemühen, um die Entbindungen zu beschleunigen und da- 
durch den Gebnrtsschmerz zu beenden. Selten wird ein Arzt, besonders in 
zahlreichen Familien, wo er den Fragen und Einwendungen vieler Mit- 
glieder blosgesfellt ist, dem Andringen Aller widerstehen und sich von 
allem Einflüsse frei hallen, besonders wenn etwa das Flehen um Hilfe, 
wie es ebenfalls geschieht, in Vorwürfe ausartet. Nur wer sich durch 
fleissiges und beharrliches Abwarten vieler Geburten in einer gut organi- 
sirten Entbindungsschule, in welcher nur allein der erfahrene erste Arzt 
oder der Director der Anstalt die diätetische oder künstliehe Behanälung 
der vorkommenden Geburten bestimmt, die tiefste Kenntniss von dem Ver- 
laufe der Geburt und von der Macht der Natur, diese schwere Verrichtung 
ohne Nachtheil für Multcr und Kind zu vollenden, erworben hat und mit 
diesem Schatze von Erfahrung die Moral verbindet, bei der Sorge für 
Gebärende nichts zu thnn,, was der Mutter oder deren Kinde Naohtheil 
bringen kann, und was nicht wissenschaftlich als nothwendig herausgestellt 
ist, würde in jedem Geburtszimmer eines Privathanses dem Einflüsse der 
Gebärenden, der Familienglieder oder anderer Personen die hinreichende 
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*Ctiui'>it'tt'('t<'^<i,^'l«!i[ i'ti^c^ensttflk-n , ilic nur ciiiu Frui'hL ik'^ £uverliitisi^v>u 
WisHens eein kwun. 

In FrivHtwohnuu^'en, in welchun im benii (tolle oder arme Fraaen 
riieiierkoinDiai, wurden GetiurtsÄrate nur gerufen, wenn siirh eine oder uiehre 
Ru);elHidrif(kmleo kund ^gehen hnlien sollen. In solchen Fällen isl es 
die ÄufgHli«; den tieburlshelfers, selbsl uikoliiusuchen , ob sich die Sache 
Huch iu vttrlirtlte, oder üb sich die Hebamme geirrt oder aus eignem vor- 
werlliehen Aulriebt! diu künsllichc Uili'u f^etfüust'hl h»be, und diese nur 
dann in leisten, wenn er sidi von der Notli wendigkeil durselhen ülierzeugt 
liaU Nur wu elwa arme Kreisende den BeislJind uinei' aogenannlcn ge- 
burlshillticbea Poliklinik (^ebrnnchen nnd Sehülern derselben netiet einem 
Direktor den Zulrilt zu ihren Geburtsbcllen geslullen, in welchen das 
GebarlsgeschUI'l auch uoeli so regelmiiasijj; verlilnfl, sind Lehrer und 
Schüler hei Behandlang der Gehärenden uut bu weniger von schiiillichem 
moralischen ElinQusse frei, je noTollsliüidi^r elwa der angehende Prncli' 
her, der sieh zum Lehrer aufgeworfen hat, mit umfassenderen Kenntnissen 
über den Lauf und über die natürlichen Bestiuimnngcn dieses schweren 
Ades ausgeriislet ist. Entweder die Gehflrenden oder deren Ehemänner 
liehen um Erlosynji; von den Sdimerzen oder die Schüler wünschen, dass 
die sich in die Länge ziehende Geburlsarbeit künstlich abgekürzt werde, 
und der Director, wenn er ja vor Beendigung der Geburl nicht ahgcmfen 
und deswegen zur sofortigen Ausziebung' des Kindes veranlasst wird, stimmt 
in den Wnnseh seiner ungeduldigen Schüler mit ein, weil er weiss, dasa 
er sich dui-ch das Ausziehen von Kiudern, die auch ohne sein Zuthun 
leicht geboren wurden «ein würden, bei seinen Schülern heliebt macht; 
denn diese bilden sieh ein, mehr zu sehen und dabei mehr zu lernen, 
weil die Kinder entweder mit Zangen uder mit den einfachen Händen 
ausgezogen werden , als wenn die Gebärmntter selbige ohne jede Bilfe 
eines Geburlsarztes zur Welt bringt. Endlieh erzeugt auch bei ihnen der 
nicht eben angenehme Äufenlhail in dun Zimmern derselben für die Mit- 
glieder der Poliklinik in diesen das Begehren, die Kreisende sobald als 
miigtirh vertassen zn können, daher werden auch deswegen alle Künste 
und Kunsistückchen aufgewendet, z. B. die nicht hinreichend eröffneten 
Alullermundslippen auseinandergezugen, die Blase vor fälliger Erweiterung 
des Mutlermundes zersprengt und uumillelhar nachher der noch hochste- 
hende Kopf mit der Zange gefasst und gewaltsam ausgezogen, und die 
Entbindung zum Nachlheil für Müller und Kind vielleicht 2, 4, 6 und 
mehre Standen Iraker beendet, welche die Natur um so viele Stunden 
später leicht und gljieklich und zum Wohle von büidcn zn Slande gebracht j 

1 
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haben würde. Durch eine derartige poliklinische Behandlung wird nicht 
allein den Gebärenden und deren Leibesfrüchten Schaden zugefügt und wohl 
auch das Leben geraubt, sondern auch der Unterricht der betheiligten 
Schüler mit Irrthümem yermengt. Wfthnen solche Schüler, Gebärende be* 
obachtet und durch dieses Beobachten den Lauf der Geburt richtig erkannt 
EU haben, so erscheinen dieselben als bedauernswerthe Betrogene, die sehn- 
lich auf Grelegenheit warten, das, was sie von ihrem Herrn und Meister 
gesehen haben, bei andern Frauen nachzuahmen 

Es gehört nicht viel Psychologie dazu, um die Nachtheile der Bil- 
dung junger Geburtsärzte durch geburtshilfliche poliklinische Anstalten als 
begründet zu erkennen, und es bedarf für Solche, welche durch den in die 
Augen fallenden Nutzen der Polikliniken für Studirende der Medicin und 
Chirurgie bestochen sind, nur einer genauen Vergleichung der Besuche in 
einer geburtshilflichen Poliklinik und in einer solchen, in welcher chirur- 
gische oder medicinische Kranke behandelt werden. Zum Besuchen und 
Beobachten einer Gebärenden sind mehre Stunden, wohl auch Tage und 
Nächte erforderlich, mm Be- und Untersuchen eines Verwundeten oder 
innerlich Erkrankten genügt jedesmal eine halbe, höchstens eine ganze 
Stunde und deswegen kann auch die Geduld der Schüler^an den Lagern 
von Kranken oder Beschädigten weit weniger auf die Probe gestellt werden, 
als in den Zimmern der Gebärenden. Hören übrigens klinische Schüler 
Kranke oder Verwundete Klagen ausstossen, so entnehmen sie daraus, dass 
diese sich in einem wirklich leidenden Zustande beflnden, der Hilfe bean- 
sprucht An den Betten der Gebärenden schallen ihnen Klagen und Bitten 
um Hilfe entgegen, die Wissenschaft sagt ihnen aber, dass die Geburt 
keine Krankheit sei und durch Kunsthilfe nicht übereilt werden dürfe. 
Denke man sich aber, dass ein angehender Mediciner dies kaum zu fassen 
föhig ist, Klagen über Schmerzen zu hören und nicht Mittel dagegen an- 
wenden zu dürfen. *) Je mehr das Gemüth des jungen Ai*ztes von den 



*) Wie bereitwillig Studirende der Geburtshilfe durch das Klagen der 
Kreissenden über Schmerzen gestimmt werden, die Geburten und mit diesen 
die Schmerzen zu beenden, kann in jeder Gebäranstalt beobachtet werden, in 
welcher klinische Schüler die Niederkommenden diätetisch behandeln. In lang- 
samen und schweren Geburten hört man von den Schülern den Professor öf- 
ters versteckt (adeln, weil er nicht künstlich eingi-eift und dadurch den Klagen 
und Bitten um Hilfe ein Ende macht. Die meisten Schüler sprechen in solchen 
Fällen ihre Urtheile untereinander darüber ziemlich bestimmt aus, dass es für 
Mutter und Kind besser sein würde, dergleichen Entbindungen nach Umständen 
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Klagen und Bitten gebärender Franen beunruhigt wird, um so leichter 
beredet er sich, in dem gegebenen Gebnrtsfalle den Hinzutritt einer Regel- 
widrigkeit vorauszusetzen, und um so bestimmter fühlt er sich entschuldigt, 
wenn er die Gebart mechanisch beendet und dadurch auch den Schmerz 
beseitigt. Je weniger er davon kennen gelernt hat, dass in dem Geburts- 
acte auch innere oder dynamische Verwandlungen zu Stande gebracht 
werden müssen, wenn sich Mutter und Kind hinterher wohl beßnden sollen, 
um so mehr wird er sich über seinen Erfolg freuen und im nächsten 
Gebnrtsfalle das Kind ebenfalls wieder vor Erfüllung der dynamischen Be- 
dingungen, also zu früh ausziehen. 

Ist demnach das gründliche Erlernen der Geburtshilfe in polikli- 
nischen Anstalten unausführbar und können in denselben nur Kinderzieher, 
keineswegs aber wirkliche Kenner des regelmässigen Verlaufs der Geburt, 
weiche die Rechte der Mütter und der Kinder im Geburtsacte gleich hoch- 
achten und schützen, gebildet werden und bleiben daher nur die Gebäran- 
stalten als empfehlenswerthe Einrichtungen übrig, in welchen Schwangere 
und Gebärende unentgeltlich behufs der Ertheilung des Unterrichts in der 
Geburtshilfe und in der Hebammenkunst aufgenommen und verpflegt werden, 
so kann darüber nicht der geringste Zweifel weiter obwalten, wo künftig 
die Geburtsärzte ihre wissenschaftlich-technische Ausbildung am vollstän- 
digsten und zuverlässigsten zu erhalten hoffen dürfen: in einem von einer 
Staatsregiernng unterhaltenen und unter deren Aufsicht stehenden Gebär- 
hanse mit der Organisation einer Enibindungsschule, in welcher der Un- 
terricht in der gesammten Geburlshilfe theoretisch und practisch, so wie 
wissenschaftlich und technisch ertheilt, die Geburtshilfe aber auch zugleich 
nach den gelehrten Grundsätzen ausgeübt und dadurch den Schülern Ge- 
legenheit geboten wird, die Erfolge der in der Anstalt verbreiteten Lehren 
kennen zu lernen. 

Der eben beendete Bau eines neuen, grossen und geräumigen Hauses 
für die hiesige Entbindungsschule, das uns seiner Geräumigkeit wegen auf 
eine Vermehrung der Lehrmittel , auf eine zahlreichere Aufnahme von 
Schwängern und Gebärenden und demnach also auch auf eine Vergrösse- 
rung dieser Lehranstalt mit Zuverlässigkeit hoffen lässt, bekundet die Absicht 
unsrer hohen Staatsregierung auf das Allerbestimmteste, dass sie auf hie- 
siger Universität den Unterricht in der Geburtshilfe auf die vollständigste 



zu beschleunigen. Erst wenn sie gesehen haben, dass diese durch Naturthä- 
tigkeit glücklich verlaufen, gewinnen sie Zutrauen zur Naturhilfe und bekennen 
ihre Irrthümer. 
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Weise und unter Benutxung der erreichbaren praetisclicn Mittel ertheilt 
wissen will. Das königlieh Sächsische Ministeriam des Cultus and öffent- 
lichen Unterrichts erkannte das dringende Bediirfniss der hiesig-en Ent- 
bindnngsschnle, die baofUlligen, dünnwandigen and tu kleinen Häuser der 
Trierschen Institutsgebäude rechtzeitig und traf Veranstaltung, diese klei- 
nem und in keiner Hinsicht der doppelten Lehranstalt der Universität und 
des Landes, der Entbindungsschnle für Aerzte und der Bildungsanstalt für 
Hebammen mehr genügenden Häuser durch Errichtung eines neuen grossen 
Gebäudes, das von Grund aus für die eigcnthümlichen Bedürfnisse einer 
solchen Anstalt berechnet und ausgeführt werden sollte, zu ersetzen. Die 
hohen Kammern der Stände des Königreichs Sachsen bewilligton für die- 
sen Neubau die nöthigen Summen, und es konnte daher derselbe im 
Frühjahre 1852 in Angriff genommen und gegen den Herbst 1853 beendet 
werden, so dass ich nicht gehindert war, Ende Juli I. J. die Pfleglinge 
der Anstalt, das Cabinet und meine Wohnung in das neue Gebäude zu 
verlegen, wohin mir schon der Hilfsarzt, der Oekonom und die Hausheb- 
amme vorangegangen waren. Die am 1. August 1. J. in dem neuen 
Auditorium gehaltene Einweihungsrede, mit welcher das feierliche Taufen 
der schon im neuen Hause gebornen Kinder verbunden wurde, hat di^ 
Verlegung der Entbindungsschule mit ihrem Personale und allen ihren 
Verrichtungen in das neue Haus vollendet. 

Ist nun die hiesige königliche Entbindungsschnle durch diese gross- 
artige Ausstattung mit einem in allen Beziehungen für dessen Zwecke und 
namentlich auch für eine VergrÖsserung derselben passend eingerichteten 
Hause in den Stand gesetzt, den Unterricht in der hohem und niedern 
Geburtshilfe wirksamer d. h. mit zahlreichem Lehrmitteln und daher auch 
mehr practisch zu ertheilen, so sind mir dadurch auch, als dem jetzigen 
Director dieser Anstalt, Pflichten auferlegt, deren Erfüllung mir zeitlebens 
heilig bleiben wird. Erstlich fühle ich mich gegen Sr. Majestät, un- 
Sern allverehrten König, den höchsten Urheber dieser Wohl- 
that, ingleichen gegen das hohe königliche Ministerium des 
Cultus und öffentlichen Unterrichts und gegen die hohen 
Ständekammern des Königreichs Sachsen, welche die Gelder zu 
diesem Neubaue grösstentheils (zwölf Tausend Thaler hat die Entbindungs« 
schule von den Honorarien der Schüler und von den Eintnttsgeldem der 
Lehrtöchter zu diesem Baue gesammelt) bewilligt haben. Wer, wie ich, 
seit 1806 die zahlreichen Irrthümer, welche unter der Bezeichnung von 
Verbesserungen in die Geburtshilfe eingebracht worden sind, bis auf die 
neueste Zeit in Schriften und mündlich bekämpft hat, dem muss es Freude 
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machen, sich im Lehren and Ausüben des von ihm fürs ganze Leben er- 
kohrnen Faches auf eine so wirksame Weise unterstützt zu sehen, er muss 
sich aber auch zugleich auf das Dringendste aufgefordert fühlen, allen den 
Höchsten und Hohen Spendern des neuen Hauses den aufrichtigsten Dank 
auszusprechen, was ich hiermit auf das Ehrerbietigste thue und zeitlebens 
zu thun nicht aufhören werde. Möge aber auch der Allmächtige Gott, 
der meine Tage gezählt hat, mir, wenn ich noch länger dieser dop- 
pelten Lehranstalt vorstehen soll, Kraft verleihen, die wohlwollende 
Absicht der Höchsten und Hohen Geber, den Unterricht in der Geburts- 
hilfe umfassender und practischer zu ertheilen, in Ausführung zu bringen ; 
indem bei zahlreichrer Gelegenheit, Schwangere und Gebärende zu unter- 
suchen und zu behandeln, auch die Innern und dunklen Vorgänge des 
befruchteten weiblichen Körpers für die Wissenschaft, besonders aber für 
die geburtshilfliche Praxis auf eine sehr erfreuliche Weise aufgehellt 
werden können. Sollte mir es aber nicht vergönnt sein, in diesen neuen 
Räumen die höhere und niedere Geburtshilfe länger zu lehren und auszu- 
üben, so wird mir wohl zum Schlüsse meiner Laufbahn der sehnliche 
Wunsch gestattet sein, es möge auch in Zukunft in diesem Zufluchtsorte 
für Schwangere und Gebärende die rationelle d. h. die der Natur 
abgelernte Geburtshilfe, welche die Rechte der Natur im 
Betreff der Mütter und Kinder gleich hochachtet und mit 
gleicher Gewissenhaftigkeit schützt, verbreitet werden. 

Aber auch gegen diejenigen Männer, welche den Plan zu dem 
neuen Hause entworfen und denselben technisch in Ausführung gebracht . 
haben, dem Herrn Baudirector Professor G/ute brück und dem Herrn /^ 
Universitäts-Rentmeister Graf fühle ich mich zum innigsten Danke ver- 
pflichtet, besonders auch deswegen ^ weil der Bau ohne jeden Excess und 
ohne jeden Unglücksfall beendet worden ist; jedenfalls verdanken wir dies 
auch der steten sorgfältigen und gewissenhaften Aufsicht des Herrn Bau- 
inspectors Nacke. 

Auch Ihnen, Hochverehrte Herrn Anwesende den aufrichtigsten Dank 
fiSr Dir persönliches Erscheinen und für Ihre Theilnahme an der heutigen 
Feier. Erhalten Sie unsrer Anstalt und mir auch in Zukunft Ihr Wohl- 
wollen \ 
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Nachschriftr 

In dem vorstehenden Vortrage über die Gebart, dem die mit abge- 
druckten Noten später hinzugefügt worden sind, wünschte ich xVlles, was 
über die äussern und innern Vorgänge dieser schweren und dunklen Ver- 
richtung gesagt werden konnte, deutlich und leicht fasstich auseinander zu 
setzen, um nicht allein Aerzte, sondern auch gebildete Männer und Frauen 
von den vielen irrigen und zum Theil Furcht erregenden Vorstellungen ab- 
zubringen und beruhigende, zugleich auch die diätetische und ärztliche 
Behandlung der Geburtsarbeit naturgemäss regelnde Wahrheiten darüber zu 
verbreiten. Weil ich aber besonders dahin strebte, durch meine Rede nicht 
allein Kunstverständigen, sondern auch gebildeten Männern und Frauen 
zu nützen, vor allem aber den letztern eine der Schwere und der Wich- 
tigkeit der Sache entsprechende höhere Ansicht von dem Geburtsacte der 
Menschen zu eröffnen, habe ich auch das in meinem Ankündigungspro- 
gramme vom lOten Juli 1853 für diesen Vortrag bestimmte Thema etwas 
erweitert und verändert. 

Hat auch die in Vorstehendem gegebene Darstellung der Geburt den 
Ausspruch der Bibel : „Du sollst mit Schmerzen Kinder gebären!'' 
als aus der körperlichen Natur geschwängerter Frauen entnommen, voll- 
kommen bestätigt, so sind doch auch durch die Schilderung der wahren 
Ursachen und der Bedeutung der Geburtsschmerzen, so wie der innern 
Vorgänge des Gebärnngsactes zugleich Erklärungen des biblischen Satzes 
aufgestellt worden, welche dem weiblichen, zu den so schweren Fortpflan- 
zungsverrichtungen berufenen Greschlechte nicht allein zur Beruhigung dienen, 
sondern sogar auch zu einer freudigen Ermuthigung verhelfen können. 



Druck von Alezander Edelmann in Leipzig. 
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